নিত এপ * 
শপ 
বা 
ইলেক্ট্েঠ-হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা! 


ভৈষজ্য-তত্। 


“তদ্দেৰ যুক্তৎ ভৈষজ্যৎ যদারোগ্যায় কমতে? 





বটব্যাল এণ্ড কোৎ কর্তৃক 
সংগৃহীত ও প্রকাশিত। 


১৩০৩ । 


কলিকাত। 
১৮৯ নৎ বহুবাজার গ্রীট, হেরান্ড প্রিন্টিৎ ওয়ার্কসঃ 
শ্রীউমাচরণ চক্রবত্াঁর দ্বারা মুদ্রিত। 


[46 2069756 2686764, ] মুল্য ২. টাকা মাত্ত। 


বিজ্ঞাপন । 


প্রা দেড় বসন হইল এই পুস্তকখানিব মুদ্রাঙ্কন আবস্ত হয়। 
এই অমধ চিকিংসক শ্রীসুক্ষ বাহু বিপিনবিহাবী কটব্যাল প্রণীত 
ইলেক্টেন-হোমিওপনাথি চিকিৎসা পুস্থক করেক খণ্ড মা অহশিই 
ছিল; উপদুক্ত সমবে তিনি তাহার পুস্তকেব দিতীম সংস্গবশ 
বাহিব কবিতে পাবিবেন ন। বলিষাঁ আমাদিগকে এই পুস্তকখানি 
প্রন্মত কবিতে এব যে যে স্থান জাবশ্যক লোধ হইনে তাহা পুস্তক 
হইলে উদ্ধত কনিষা লই? অনুমতি দেন। এপর্য্যন্্ ইলেন্টে।-ভোমি- 
ওপ্যাথি সম্বন্ধে যাহা কিছু আনিক্ুত হইযাে এবং সাহ। ইলেকে, - 
,হোজিগপ্যাথি চিকিৎসকের জান| আবশ্াক দেই সমস্ত বিষম এই 
পুপ্রন্ধে বিশদকপে লিখিত হইযাছ্ছে। এদেশে ইলেছে এভোমিও- 
প্যাথি চিকিৎসা! কি প্রকারে চংলাইলে শীত নিশেষ ফল পাগলা 
যাষ তাহা সনিস্থাৰে বণিতি তই-াছে। এক কথাঘ বাসাতে 'এই 
পুস্রকশানি সর্সোৎকুষ্ট ইলেন্জোছি ওগ্যাণিক পুস্তক বূলিঘা 
পবিণণিত হম সে বিষষে “কানবপ ব্রেটা কনি নাই। প্রধান প্রধান 
ও কঠিন কঠিন বৌগেব চিকিত্সা ষেবপ ফল দেখিষাছি তাহা! 
লিখিঘাছি। এই পুস্তক দ্বাপা নোগা ও চিকিৎসক উত্ষেব পক্ষে 
বিশেষ সুবিণা হইলে ভবঙ্গ কলি । 

শিয্লিখিত পুস্থকগুলি অবলম্বন কৰিব! এই পুস্তক লিখিত 
হইনাছে। 


4515০00-11007090১705, 105 07111101)108 01 ০৬ ১০1০০০৪, 
1১৬ 0০777010000, 
51০০৮০-1127299102 0710 উ৫০101005 ট0515654 95490, 
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চা] 


560600775 500209 £0 (21000:9-17020050096 5 2৯. 115 
€9119001. 
09006 01506525 7১০0750169, 10 4৯ 01711 
[00000006000 টি 5010006) 0৮ 6০400 14506001 
076 ০৮৪৪ 2120. 00017 01562565, 5 70196907 1775035, 
751০০0০-701005019011)5 01511092১15 13. 037 13810521- 
হ1০০00-13 92050192019 01718 011758)5 8 03-4035058001, 
উপসংহাব কালে বক্তব্য এই যে পুস্তকখানিব্‌ প্রধান প্রধান 
অংশ শ্রীমক্ত বাবু বিপিনবিহাবী বটব্যাল দেখিযা দিছেন এবৎ 
স্থানে স্থানে অনেকে আবশ্যকীঘ বিষদ সন্নিবেশিত করিবাছেন। 
তাহাব একপ সাহায্য না পাইলে এই পুস্তকখানি আমবা আদৌ 
বাছিৰ কবিতে সমর্থ হইতাম নাঁ। 
২২ নং কলেজ স্তীট, | 
কশিবাত|। 
শ্রাবণ ১৩০৩। ] বটব্যাল এগু কোং । 


বশন্দঘদ 


উপক্রমণিকা। 


ইলেক্টে-হোমিপুপ্যাথি চিকিৎসা কিকপ তাহা ভাল করিঘ। 
না জানিয়া অনেকে ইহার বিক্ুদ্ধে আপত্তি উদ্যাপন করেন। এই 
সকল আপন্তি যে নিতান্ত অমূশক ও ভ্রযাশ্বক তাহ! নিষ়ে প্রদর্শিত 
হইল । 

১ম আপি ইলেক্টেছোমিওপ্যাথির নৃতনস্থ 1 
জগতের ইতিহাস পাঠ কবিরা জানা বাধ থে পথিবীতে যাহা কিছু 
নূতন আপিক্ষিত হইয়াছে লোকে প্রথমে তাহার বিকদ্ধে ঘোব আপত্তি 
উধাপন করিয়াছে । আজ খে এলোপাখি চিকিৎসায় সমস্ত জগত 
প্লাবিত, উহা যখন নতন প্রতিঠিত হইঙতেছিল তখন কষদ্রন শোক 
উহার অমা্ব কবিষাছিল? অধিক দিনের কথা নয়, যে হোমিও- 
প্যাথি চিকিস। আজ অনেক স্থলে এলোগ্যাথিক চিকিংসাব স্কান 
অধিকার করিয়া বসিসাছে। প্রথমে মেই হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা 
প্রতি কয়দন লোক আস্থা গ্রদর্ণন কবিষাছিল? এখন এদেশে 
এমন লোক অনেক পাওষা যাম যাহারা এলোপ্যাখি বা হোমিও- 
শ্যাথি চিকিংসাকে আধো চিকিৎসা বলিষা গণ্য কবিতে চাহেন না। 
অগ্রো গুণাগুণ পৰীক্ষা নী কধিষা যাহা সুবাতন তাহা অত্রান্ত ও 
সম্পূর্ন এবং হাই নূতন তাহা ভ্রান্ত ও অসম্পূ্‌ এইকপ মনে 
করা আমাদের একটা দোষ। আযমবা একবারও মনে কবি না 
যাহা! আমনা আজ পুধাতন বশিষ্পা আদর করিতেছি তাহা কনক 
বঙ্স্ব না কষেক শতান্দী পূর্বে নহন ছিল এবং লোকে তাহার প্রতি 
প্রথমে বব অশ্রু প্রর্শন করিদাছিশ। এইউপ গুণাগুণ বিচ। 


রথ উপক্রমণিক! । 





না করিয়া নূতন জিনিধে অনাস্থা ও পুবতন জিনিষে সমাদর প্রদর্শন 
করা আবার আমাদের স্বাভাবিক আলস্ত-প্রিষফতার একটা প্রধান 
লক্ষণ | ফাঁহার! বিজ্ঞান।ভিমানখ এবং আহজে সত্যের অপলাপ 
করিতে চাহেন না বলেন ভাছাদেব মধ্যে এই দোষট1 কিছু প্রবল। 
কষেক বত্সব হইল না জানিয়া শুদণিঘা কলিকাতার একজন বিজ্ঞ 
ও খ্যাতনামা! বিজ্ঞানের অধ্যাপক ও চিকিৎসক ইলেক্টেো-হোমিও- 
প্যাথি ষধকে পেটেন্ট হোমিওপ্যাথি ওষধধ বলিষা নির্দেশ কবেন। 
যাহার? না জানিযা শুনিযা বোন বিষে মত প্রকাশ কবেন, তাহা- 
দের মতেব মুল্য কত তাহা সকশেই সহজে আন্্ুমান করিয। 
লইতে পাবেন। 

২য় আপভি-গ্রতিদ্ন্দী ব্যবসাস। গ্রতিন্থী ব্যবসায় 
ইলেনে। হোমিওপ্যাথি ঢিকৎমাব একটা শ্রধান অন্তরায় । অনেকে 
কেনশ মাত্র এলোপ্যাথি বা হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা কৰেন। 
ইহাদের মধো অনেকে নিজাবললিত চিকিৎসা অপেক্ষা অন্য কোন 
চিকি,স' যে ভাল নহে একথ! বলিঘ্ধা থাকেন। তাহ] না! করিলে 
উহাদের ব্যবসাধে ক্ষতি নিশ্চিত সত্যেব অনুরোধে স্বার্থ ত্যাগ 





কলা দূনে থাকুক, স্বার্থ ত্যাগ চিন্তাও জগতে একান্ত বিরল । স্থতবর।ং 

অভ্যই হউক আর শিখযাই হউক, ব্যবসাপের অনুকোধে অনেকেই 

স্বাবলদিত চিকিহনার অধ! গ্ুণকাতন ও অপ্বাপর ঠিকিৎসার 

নিন্দ। কবিয়া। থানুকন। এইকপ অবস্থাস্স একজন ভিন্ন মতাবলম্্ী 

চিকিংলক (ঘিনি ইলেক্ো-হোমিগপ্যাথি চিপ্সিৎসার বিন্দু বিসর্গ ও 

জানেন না) পে প্রথদে ইহাৰ বিশেষ অনাদ3 করিবেন না ইহা? 

কনা করা যামু না। 

৬য় আপভি-উঘপেব উপাদান গোপন | কি কি উপা- 

দানে ইলেস্টিহজোদিশ্পাযাখি উষব শ্রপ্তত হন তাহা অদ্যাপি 

* প্রকাশিত হয় নাই বশিত। 'আসনেকে এই চিকিৎঘাপদ্ধতি অবলম্বন 


উপক্রমনিকী 1 গ 





করিতে চাহেন না। হবে সকল উদ্ভিদ আমরা প্রতিদিন খাদ্য বলিয়া 
ব্যবহাব করি সেই সকল উদ্ভিদে ইলেক্টে1-হোমিওপাথি ওষধ প্রন্তত । 
প্রত্যহ খাদা দ্রব্য বলিয়। ব্যবহৃত হয় বলির এই সকল উদ্ভিদের কোন 
বিশেষণ্ড৭ আমাদের দৃষ্টি পথে পতিত হয না। যাহা আমরা অষ্টপ্রহর 
প্রত্যক্ষ করিতেছি অথচ ঘাহাব কোন বিশেষ গুণ দেখি না বা এপধ্যন্ত 
দেখি নাই, তাহাব বোগ বিশেষ বিনষ্ট কবিবার বিশে ক্ষমতা আছে 
ইহা বলিজে অনেকেই উহা! বিশ্বাস করা দবে থাকুক, তাচ্ছীলা 
করিধা উড়াইয়া দিবেন, এই জগ্ত এই ওঁবধ্র উপাদান কি 
তাহা অপ্যাপি প্রকাশিত হয়নাই । ওঁষধধের উপাদ্।ন অপ্রকাশ 
থাকিলে চিকিৎসকের বিছুই ক্ষতি হয় ন1। ওনধেব গুণগ্রাম কি 
এবং কোন্‌ কোন্‌ লে উই প্রয়োগ করা উচিত তাহা জানিলেই 
যথেষ্ট হয।। এই জন্য কাউটমা।টর ওবধের গুলাম অবিস্তাবে 
বর্ণিত আছে । অনেকে বনেন যে কাউন্ট ম্যাটি অংলোভ বশতঃ 
তাহাব উষধেৰ উপানান অপ্রকাশ বাশিম্াছেন। কিন্ত ইহা? একটা 
ভ্রম। কেনন। কাউ-্ট ম্যাটি যদি এখন ভাহাবর ওধ গ্রস্ততকরণ 
প্রণালী প্রকাশ কবেন, ভআনেকে আবাধে ভাহাৰ মত অনুসরণ 
করিহ্নে। তাহা হইলে আন কালের মধ্যে তাহাব ওউষধেব বিক্রয় 
প্রায় দশগুণ বৃদ্ধি গাইবে । এইপপ মহজ্স উপাষে অধিক অথলাভেন্র 
আশা থাকিলেও পাচ্ছে অনুপসূঞ্গ লোকের ছবাবা প্রন্তত হইয়। তাহার 
ওঁঘধের গুণের অপল।প উপস্থিত হয় মেই ভষে তিনি তাহা উবধেব 
উপাদান ও প্রস্থত কণণ ওণালী প্রকাশ নিতে চাহেন না। গুপণেই 
তাহার ওষধের পণীক।। তাহার উবধের গু৭ ফে অন্যান্ত ওষধ 
অপেক্ষা উৎকৃষ্ট ইহা থে দিন হাধানণ লোকে বুঝিবে এবৎ যাহাতে 
উহার চিকিশ্মা জগ(হ ঠিবস্থাণা জ্ঘ যে বিষধে যত্রুবান হইবে খেই 
দিন তিপি ত।হাগ [চাক এল /]॥ দমন্ত গুপ্ত ব্যাপার সাধাবণেন 
সমন্ধে প্রচাব কবিবেন। 


্ঘ উগতমণিক1। 


৪র্থআ'পত্তিঅনেক বাব ওধধ সেবন। অনেকেব মনে 
ধারণা এই যে ইশেরে।-হো'মওপ্যথি মতে চিকিতসা ববিতে হইলে 
৫. ১০ বা ১৫ মিনিট অগ্ভব ওঁষধ সেবন না করিলে চলে না। ওলা- 
উঠা, প্রধল জবাবিকাব ইত্যার্দি যে সকল বোগে বোগীর. আশু প্র 
বিয়োগ হইবার দন্তাবলা দেই সকল বোগে বারম্বাৰব ওঁধ্ধ সেবন 
কবিবার আব্শ্যকত।) হম সত্য কিন্ট অধিকাংশ শ্বলে সচবাচব এক 
ঘণ্টা অস্থর ওঁধধ সেধন করিলেই ঘথেষ্ হয়। দিবমে কখন কখন 
৫.৬ বার এবং কখন কখন বা ২৩ বাৰ মাত্র ওষধ সেবন কখিলেই 





চলে। 

৫ম জাপদ্ছি-অনভিজ্ঞ চিকিৎসকের হজে উলেক্টো- 
ভোমিওপাখিশ আপন্াবভান। যে সকল রোগে নিজ নিজ 
মতে চিকিসা কবিয়া কোন ফল দেখাইতে পাবেন না দেই সকল 
বাগ অনাধ্য মনে করিয়া অনেক এলোপ্যাথি গ হোমিগপাখি 
চিকিংসক কেবণ মাত্র স্থান পরিবর্তন বা স্ত্ভাবের উপ৭ নির্ভর 
বাপস্বাকদেন। এই সকল চিকিৎসকেব মধ্যে কেহ কেহ এইকপ 
স্থলে ইলেনে-চোমগুপ্যাথি ওষধ ব্যবস্থা করেন। ইলেনঈট-হোমি ও" 
প্যাথি চিটিৎমাদ অনভিন্তা নিবন্থন এইবূপ ব্যবস্থাতে কোন ফল 
হনব না এবং চিকিৎসক মহাশন নিজে অক্রাস্ত যনে করিঘা এই 
চিকিৎসার উপব অযথা অশ্রদ্ধা প্রদর্শন করেন। এইক্ধপ অযথা 
অনাদর প্রদর্শন নিধঙ্গন অনেকে যে ইলেনে-হোনিগুপ্যাথি চিক্কিৎ" 
সার বিরদ্ধে আপত্তি উমাপন কবিবেন তাহা! আর বিচিত্র কি? 
আর এক শ্রেণীব ইলোঈ1-হোমিওপ্যাথি চিকিৎসক আছেন 
ফাহাব। ইলেনেন-হোমিওপ্যাথি গষধের সঙ্গে সঙ্গে হোমিওপ্যাথিক 
ও এলোপ্যাথিক ওবধ ব্যবহার করেন। দুঃখের বিষন এই যে, এই- 
রূপ পরসগ্রাহ্ব চিকিতদকদিগের হস্তে অনেক সময় ইলেছে।- 
হোমিওপ্যাথির গুণ গুণের বিচারের ভার ন্যস্ত হয়। 


উপক্রমণিক!। ঙ 


৬ষ্ঠ আপত্বি-ইলেক্টে1-হোমিওপ্যাথি ও হোমিও- 
পাখি একই প্রকার উষধ। নাজানিযা শুনিয়। অনেকে 
বলিষা থাকেন ষে ইলেন্টে, "হোমিওপ্যাথি ওঁষধ হোমিওপ্যাথি 
পেটেন্ট ওঁধধ ভিন্ন আব কিছুই নহে! কাঁউণ্ট ম্যাটির মিথ্যানু- 
কারী সটার'সাহেব এইরূপ ধান্ণার জনধিতা। যে থে উপাদানে 
জটার সাহেবের ওঁষধ প্রস্কত সেই সকল উপাদানের ণগ্রাম 
দেখিলে স্পষ্ট বুঝ যাস্ব যে একটা ওঁধধেব মধ্যে সম্পূর্ণ বিবদ্ধ ধর্ম্া- 
ক্রান্ত ভিন্ন ভিন্ন উপাদানে জমাবেশ থাকাষ তাহার ওষধ 
অশ্রচ্ধেয়। ইলেকে-হোমিওপ্যাথি উষধ যে ফোমিওপ)াথি ওষধ 
নহে তাহা উহার উপাদান কি তাহ জানিতে পারিলে সহজে বুঝা 
ষায়। পূর্বেই বলা হইয়াছে যে সকল দ্রব্য সচরাচর আম্ডদের 
খাদ্য বলিয়। ব্যবহৃত হব তাহাদিগেন মধ্যে কতকগুলির সারাংশ 
লইয়! ইলেক্টো-হোমিব্পাথি উষপ প্রত | 

৭ম আপতি-ইলেক্টে।ভোমিওপা!থি উষধের গুণের 
কাল্পনিক অস্থায়িত | মাহাবা ইলেক্টে-হোমিওপ্যাথি চিকিৎসার 
গুণ দেখিয়ছেন তাহাদের মধো কেহ কেহ বলিষা থাকেন যে নতনা- 
বস্থাক্প সকল চিকিৎমাতেই উপকাব হয কিন্তু পরে কষেক দিন ব্যবহার 
কবিবার পর আমাদের শবীব উহাতে অত্যন্ত হইলে অধিক উপকার 
হয় না। ধাহাদেব এইকপ ধারণা তাহাদিগকে এই কথা বলিলেই 
যথেষ্ট হইবে যে যেমন নিত্য ব্যবহারে আমাদেব খাদ্য দ্রবোর গুণের 
কিছুমাত্র ভারতম্য হয় না, সেইবপ ইলেক্টো-হোমিওপ্যাধি 
ওঁবধ আমাদের খাদ্য ব্য হইতে গ্রস্ত হয় বলিয়া অনেক দিন 
ব্যবহাবে আমাদের শরীর উহ্থাতে অনাস্ত হইলে উহার গুণ রাশির 
হাস হয় না ববং উবোত্ধর শবীবেব উন্নতি সাধন হয। 

৮ম আপতি-ইলেক্টে-হোমিওপ্যাথি পুক্তকের ক্ষ 
ফলেবর । কঠিন কঠিন রোগ ইলেক্টে।-হোমিওপ্যাথিদতে চিকিৎম। 


. উপক্রমনিকা। 
যিনা আবাম করিতে হইলে চিকিৎসকের বুদ্ধির পরিচালনার 
আবশাকত] হয | ক্ষোন ভোন কঠিন বোগ ইলেক্-হোমিওপাধি 
চিকিৎসাষ শীত্র ও সহজে আরাম হয় বলিষা অনেকে মনে করিয়! 
থাকেন যে অন্য প্রকার কঠিন বোগই ইলেক্টে-হোমিওপ্যাথি ওষধে 
সহজ্ে আরাম কবা যায় । এই ধাবণাটা সম্পূর্ণ ভ্রান্তিমূলক'। রোগের 
যুশ কাবণ, বোন্সীর শবীরেব উপসর্গসমন্রি ও ধাতৃ, কোন ওধ্ধ কি 
আকাবে ও কি ক্রমে পীডাৰ সম্পূর্ন উপযে!গী হইবে ইত্যাদি বিষয় 
হৃক্ষা ্ুম্প্মকপে নির্ধারণ না কলিতে পারিলে, কেবল ইলেক্টের-হোযিও- 
প্যাথি চিকিসাধ কেন, কোন চিকিৎসাঘই আশানৃকপ ফল পাও! বায় 
না! এলোপ্যাথি ও গোমি৪প্যাথি চিকিৎসা গ্রন্থে প্রত্যেক রোগের 
বিস্তারিত বর্ণনা ও প্রত্যেক অবস্থার ভিন্ন ভিন্ন ওঁষধ ত্র সম্তরব 
লিপিবদ্ধ কৰা থাকে। তাহাতে এই হয ষেপালিত শুকপক্ষী যেমন 
অন্তান্ত কথ! গুলি উপহুন্গ সমঘে আবত্তি করিষা থাকে অথচ তাহার 
অর্থ ভল্পই বুনে, চিকিৎসক মেইনপ ভাধিকাংশন্মলে পুণ্তক- 
প্রদর্শিত ওনপের অনুসরণ করেন 'থচ ওঁষধের পূর্ণ কাধ্যকারিত্ত 
উপলক্ষি কদিতে পান্নে না । অনেকে বলিতে পারেন যে এলোপ্যাথি 
ও হোমিগপা।খি চিকিৎসাষ নানাবিধ ওঁষধ ব্যবহৃত হয়। সবতর্নাং 
পুস্তক্ষেব চিকিৎসাপ্রক্বণে পর্কোক্ত প্রকারে গঁধধ লিখিত না 
থাকিলে চিকিহস। হুঃনাধা হইয়া উচ্ঠি। আমবা এই কথ'ৰ সম্পূর্ণ 
অআনুমোপন কপি কিছু অনেকে যে এই কখাটী ইলেটেহোযিওপ্যাথি 
চিকিতসা সম্বন্ধে প্রন্মোগ কেন তাহাতে আমরা মুগ্গপৎ ভীত ও 
বিশ্মিতহই। ইসেছে হোমিওপ্যাথি উবধ মন্দ সমেত ৩৮টি । 
এই ৩স্টা ওঁবধের মধ্য ৩*টা ওমব রাখিলে অর্সাপ্রকার রোগেরই 
চিকন) চলিতে পাবে। শণ্টী ওঁধধের খু৭ সম্পূর্নপে আত 
কর! বড কঠিন নহে। কিন্ত শভনাঢর চিকিৎসা পুক্তকে যে রীতিতে 
বধের ওণ প্রকাশ থ;কে তাহাতে শিক্ষার্থীর বিশেষ হুবিধ! হয় না। 





উপক্রমণিকা ন্‌ 








শরীরের কোন কোন অংশে ও কাধে কোন কোন ওধধের কাধ্য" 
কারিতা কি প্রকার গ্রবং, শরীরে কোন প্রকার বিশিষ্ট পরিবর্তন 
ঘ্ঘটিলে কি উপায়ে তাহ! নিরভ্ত কবিতে পারা যায় ইত্যাদি বিষয় 
স্পষ্ট করিয়া পুস্তকে লেখা উচিত। এই জন্য এই পুস্তকে ওধধের 
খুণগ্রাম লিধিবার সমঘ উক্ত বিষয়টাব উপর বিশেষ লক্ষ্য রাখা হই- 
মাছে । ওঁষধের সংখ্য! অল ও তাহাদের গুপগ্রাম আয়ত্ত করা 
তত কঠিন নহে এবং কারণ ও অবস্থা ভেবে একটা রোগের চিকিৎসায় 
নানাবিধ মাত্রায় ও ক্রমে ভিন্ন ভিন্ন ধধের ব্যবহারের আবশ্যকতা 
হয় ইত্যার্দি কারণে এলোপ্যাথি ও হোমিওপ্যাথি পুস্তকের চিকিৎ- 
চিকিৎসা প্রকরণে যেরূপ বিবিধ অবস্থার উপযোগী ওঁষধের কথ! 
লিখিত আছে ইলেক্টনোহোমিওপ্যাথি চিকিৎসা পুস্তকে সেইবপ 
লেখ! সম্ভব নহে । তাহা। করিলে চিকিৎসা বিজ্ঞানের সীম1 সংকীর্ণ 
করিব। রোগের চিকিৎসা শিশুব ক্রীড়াতে পরিণত কর! হয় মাত্র । 
আনেকেই বোধ হয় অবগত আছেন তে, একই উপসর্গ এলোপ্যাথি 
ও হোমিওপ্যাথি চিকিৎসায় প্রথমে আরোগ্য হইয়া পুনরায় শ্রভ্যা- 
বর্তন করিলে পুর্ধব ব্যবহৃত ওঁষধ সেবনে প্রায়ই নিরস্ত হয় ন1] এবং 
মূল রোগ ক্রমশঃ অধিকতর মন্দ হইয়া উঠে। রোগের হুল কারণের 
উপব দৃষ্টি না রাখিয়। কেবল কতকগুলি বাহ উপসর্গের চিকিৎসা 
করিতে চেষ্ট। করাই ইহার প্রধান কারণ। কেবল স্থানিক ত্রিয়! 
দেখিয়। সংখ্যাতীত ওষধের আবিছি, সাও তাহাদের সন্নিবেশ ছারা 
চিকিৎসা পুস্তকের কলেবর বৃদ্ধি কিয়া গভীর গবেষণ। ও বিদ্যাবত্বার 
পরিচতু দেওয়া হম সত্য কিন্ত তাহাতে উপকারিতাব তাগ গতি খঅ্সই 
খাকে। কিকি বুশ ক'রণে শবীবের বৃদ্ধি ও পোষকতা ও তাহার 
অন্যথা! ঘটে এব, কি ্কি সহজ উপায়ে শ্ররীরকে প্রকৃতিস্থ কর! 
যাইতে পারে ইত্যাদি বিষ নির্ণয় করিয়া রোগের প্রতিবিধান করাই 
চিকিৎসার মুখ্য উদ্দেশ্য । যে চিকিৎসায় এই সকল বিষয়ের উপর 


জ উপক্রমণিকা । 





লক্ষ্য না থাকে স্তাহা যতই.বিজ্ঞানাড়ম্বর পূর্ণ হউক না কেন, কখনই. 
সম্পূর্ণরূপে বিজ্ঞানান্ুমোদিত নহে। উপরে যাহা লিখিত হুইল 
তাহা দ্বার! স্পষ্ট সপ্রমাথ হইবে যে, কেন অন্য মতাবলম্বী অনেক 
চিকিৎসক যে সহজে ইঃ হোঃ চিকিৎসায় কৃতকার্ধ্য হইতে পারেন 
না তাহাদের প্রথম অভ্যন্ত চিকিৎসা পদ্ধতি প্রদর্শিত শিক্ষাপথ ও 
তাহাদের বুদ্ধিশক্তির পরিচালনায় ওদাসীন্যই তাহার প্রধান কার্ণ। 
ইলেন্টে হোমিওপ্যাথি চিকিত্সা এদেশে প্রায় ৮ বৎসর কাল 
প্রচলিত হহত্বা আমিলেও ইহা অনেকের পক্ষে এক্ষণে নৃতন। এই: 
জন্য অনেকেই ইহার উপর নির্ভর করিতে পারেন না। যে সকল 
রোগ আরোগ্য হইতে এলোপ্যাথি, হোমিওপ্যাথি বা! অন্যান্য 
চিকিত্সায় এক মাস কাল সময় লাগে, ইলেন্টোহোমিওপ্যথি 
চিকিৎসার জন্য তাহাব চতুর্থাংশের একাংশও সমন দিতে অনেকেই 
অনিচ্ছক। এইজন্য অনেক স্থলে চিকিৎসার ফল আরম্ত হইতে 
না হইতে উহা! বন্ধ করা হয়। আবার অনেকের মনে এইরূপ 
' ধারণা ষে একটা ইলেক্টো হোমিওপ্যাথি ওষধালয়ে প্রবেশ করিতে 
ন। করিতেই অগবা একজন ইলেন্টেণহোমিওপ্যাথি চিকিৎসক 
স্পর্শ করিতে না করিতে রোগীর পীড়া আরোগ্য হইয়া যাইবে। 
ধাহারা একটা বা ছুইটা কঠিন ও দুঃসাধ্য রোগে ইলেক্ট্রোহোমিও- 
প্যাথি চিকিৎসায় হুন্দর ফল পাইফ়াছেন তাহাদের মধে; অনেকেই 
মনে করেন যে তাহাদের যে যে রোগ আরাম হইক্াছে কেবল সেই 
দেই রোগে ইলেক্টে (হোমিওপ্যাথি চিকিৎস1 উৎকৃষ্ট । এইরূপে 
কেহ বেদনায়, কেহ স্টরীরোগে, কেহ শিএঃপীড়ায়, কেহ পক্ষ/ধাতে; 
কেহ জর্ধপ্রকার জরে, কেহ বাতে, কেহ বহ্মুত্রে ইত্যাদি নানাবিধ 
রোগে পৃথক পৃথক ভাবে ইলেক্ট্োহোমিওপ্যাধির.গুণবস্তা দ্বীকার 
করেন। দৃঢ় নিবদ্ধ ও কঠিন পুরাতন রোগে কখন কখন ইলেন্টে।- 
হোমিওপ্যাথি চিকিৎসায় প্রথমে ২৩ দিন রোগের বৃদ্ধি হইয়া 


উপক্রমণিকা । ঝ 








পরে শীঘ্র উপশম হয্»। কিন্ত এইরূপ বৃদ্ধি দেখিয়। অনেকেই 
বৃদ্ধির প্রতিকারের জন্য অপেক্ষা না কবিযা হঠাৎ চিকিৎসা ছাড়ি 
বিয়া বসেন এবৎ ওঁষধ বিযময় বলিঘা প্রচার করেন। অনেকে 
ইলেন্টেযোহোমিওপ্য।থির জুন্দর কাধ্যকারিতা ভালরূপ জানেন। 
কিন্তু তাহাদের আত্মীয লোকের মধ্যে কাহারও রোগ হইলে 
ইলেট্টোোহোমিওপ্যাথি চিকিৎমান ফল সর্ষোৎুষ্ট জানিয়াও উল্ত 
মতে চিকিৎসা করাইতে পারেন না। কেননা তাহা হইলে তাহা- 
দেব আত্মীয় লোকের] মনে করেন ঘে কেবল অর্থব্যয় কম করিবাব 
জন্য কিন্বা একটা নূতন চিকিৎসার অন্ঞাত কল নিধপণ কবিবার 
জন্য রোগীর উপব ওধধ পৰীক্ষা কবিষা তাহাকে বুথ। যন্ত্রণ। দেওয়। 
হইতেছে। এতছিন্ন অন্য চিকিৎসামতাবলম্বী অনেক ব্যক্তি 
অন্দত্ত প্রমুক্ত ইলেক্টো হোমিওপ্যাথি চিকিৎঘা কিছুই নয় বলিয়। 
উপহাস কবিয়। উড়াইয়া ধিতে চেস্টা করেন] উপপবিউক্ত বিবিধ 
কারণে অধিকাংশ ছলে যে সকল বোণ অপাধ্য বিবেচনায় ঘন্তয- 
মতাবলন্বী চিকিৎসকের দ্বারা পরিত্যক্ত হইলাছে এবং রোদীর জীবনী 
শক্তি এতদূর ক্ষীণ হইয়| পঠডিগ্রাছে যে সে অবস্থায় মানব-চেষ্টাঘ 
প্রকৃতিকে সাহাষ্য করা অমস্তরব সেই অকল রোগ আমাদের হস্তে 
চিকিৎসার্থ উপস্থিত শৃয' এইকপ চিকিৎসায় প্রান্ম শুভ ফল 
হয় না এবং আমাদের অনিচ্ছ। সত্তেও অনেক স্থলে অনুরোধে 
পঁড়িয়া চিকিৎসা কৰিতে হয়। একটী নতন চিকিৎ্সাব ভাগ্যে 
ঘে এইরূপ ঘটনা ঘট! এক প্রকার স্রাভাতক তাহা আমরা জানি। 
কিন্ত দুঃখের বিষয় এই যে, যে সকল বোগ কষেক পিন হগ্রে চিকিংস! 
করিলে আরোগ্য হইয়। যাইত, সেই সকল ক্বোগে আত্মীয় লোকের 
অজ্ঞতা] নিবন্ধন উপণুল্ ভিকিমাছাবে কোটি দৃ্াগ্রামে পতিত 
হয়৷ 


বিষয় | 
ইলেন্টে1-হোমিওপ্যাথি হৃত্র .** রা ্ঃ 
ইলেই্।-হোমিগপ্যাথি ওষধের নাম 
ইলেক্টিমিটি " 


ইলেক্টে-ছোমিওপ]াথি ওষধ ব্যবহারের ফল 
ইলেক্টো-হোমিওপ্যাথি শঁষধের গুণ 
স্বফলসো শ্রেণী 

এঞ্জায়টিকো শ্রেণী 

ক্যান্সাবমো! গ্রেণী 

ফেব্রিফিউণা নং ১৩২ 
ভার্সিফিউগো নং ১৩ ২ পি 
পেক্টোরাল .. 

লিন্ফ্যাটকে। 

শ্ড 

ভেনিনিও ,, 

যেহ চিকিৎস! 

ডম-ফিন 

এণ্টি মল-ভি-মেযার ... 

মেরিন 
একোসা-পাব্লা-পিলি ... 

ইলেনে। হোমিওপ্যাথি মলম 


ইলেনি)সিটির গণ ও ব্যবহার ... রে ঃ 


ওঁষধ ব্যবহারের নিয়ম 
সেবন 


বাহ প্রয়োগ ১০, ৩ ৪ হ* 


পৃষ্ঠা 


১৭ 
১৬০ 
১৭ 


২০ 


৫ 
৭ 


৩৪ 


৩৫ 


৩৩ 
তত 
৪১ 
৪৩ 
5৩ 
৪৩ 


৪৩ 


9০ 


ব্ষিয়। 
গ্খ্য 88 ০ ৩৭ 
সহজ পবীক্কা 5 ৮২০ 
বোগ নির্নয় 
রোগের লক্ষণ 


সংক্ষিপ্ত শারীর তত্ব 
কেগছেদ নির্ণ্য 
কক্রাদাষজ বোগ 


অর্ধ -*, নত 
শদ্ভিক ও স্বামুমণ্ডলেব পীডা 

চ্চুবোগ  -, রি 

সকর্ণরোগ তি ডি ৮ 2 
নাসিকারোগ 8 


সখবিবর ও কণ্ঠের বোগ , 
পাকষস্ধের গ্রিয়াবিকুতিজনিত পীড়া 
উদরের পীড়া 

মুত্রগ্রন্থি, মুত্রাশয় ও মুত্ররোগ 
যেকদণ্ড ও নিকটবন্যা স্থানের পীড়া 


সর্দি ও যুদ্‌ বোগ -১. রঃ 
শুদয় ও রজমপালন বোগ সা 
জননেন্দির বোগ 5 
চঙ্বোগ  ... 5১ 5: 
হস্ত ও পদেন পীড়া এবং দৈব ছুর্থটনা 
অভিধান ... ১ নই 


রোগের তালিকা বোঙগালা) --, 
(ইংবাজী) ১০ 


পৃষ্ঠা 
৭২ 
ণ১ 
৭৪ 


৮৩ 


০১ 


১১০ 
3২, 
১৫৬ 


১৮, 


১৯১ 


২১২, 
২৩৫ 
২৪২ 
২৪৫ 
২৬৩ 
২৬৭ 
২৮ 
২৮৭ 
২৯৩ 

-/৮ 


্যাক্তিভভ্ত, 


1 
ইলেক্টে1-হোমিওপ্যাথি চিকিৎস! 


ভৈষজ্যতত্ব। 
ইলেক্টে+হোমিওপণাথি সুত্র । 


ওঁষধ শ্রব্দের অর্থ ভাল করিয়া বুঝিতে হইলে প্রথমে রোগ 
কাহাকে বলে তাহা! জানা আবশ্যক । রেগব অর্থ অক্ষাস্থ্য। যে 
অবস্থায় আমাদের দেহমন্ত্রসমূহ নিবমিতবপে কাধ্য করে সেই 
অবস্থাকে স্বাস্থ্য বলে। দেহ যন্থেব নিঘ্ুমিত কাধ্যে ব্যঞঘাত জন্মিলে 
অস্বাস্্য বা পীড়া উপস্থিত হব। পীড। হইলে কতকগুলি লক্ষণ 
প্রকাশ পায় । আমাদের দেহের বক্ষা ও পোষণ করিবার জন্য ষে 
মস্ত দ্রব্য আবশ্যক দেই সকল দ্রব্যের অভাব ব। আধিক্য নিবন্ধন 
দ্েহযন্ত্রের কার্ধ্যে ব্যাঘাত ঘটে । রোগ হইলে যে সম্‌স্ত লক্ষণ উপস্থিত 
হয় দেই সকল লক্ষণ পূর্ন্বোন্ত অভাব বা আধিক্য দূৰ করিবার 
জল্য স্বাভাবিক নিয়মে উপস্থিত হয ।উপংকযাহা লিখিত হইল তাহ! 
হইতে স্পষ্ট প্রতিপন্ন হইবে যে পীড়া একট প্রকৃতিব কাধ । পীড়া 
যখন প্রকৃতির কাধ্য তখন উহাকে দৃবীভুত্ত করিবার জন্য যে উপায়ে 
প্রকৃতির সাহায্য হয ও ধাহা দ্বাবা উছ1 বিপর্ধ্যস্ত না হয় সে উপায় 
অবলম্বন করা উচিত। আমরা জানি যে কোন বিষয়েই আমর? 
প্রকৃতি নির্দিষ্ট মীমা অতিক্রম করিতে পারি না এবং যদি কোন্‌ 


ও ইলেক্ট, ৭ হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা । 





বিষয়ে উক্ত সীমা অতিক্রম কবিবাব চেষ্টা করি, বিপরীত ফল উৎপন্ন 
হয়। আমবা বিশ্লেষণ (9178157515) ক্রিয়ার দ্বারা দুগ্ষের সমস্ত বা 
অধিকাংশ উপাদান নির্ণয় কবিতে পারি কিন্তু তাহার অধিক আর 
কিছুই করিতে পারি না। বর্দি কেহ আমাদিগকে পুর্নোক্ত বিশ্লেষণ 
ক্রিয়ার দ্বাবা প্রাপ্ত ছগ্ধেব উপাদানগুলি লইয়। পুনরায় হুগ্ধ শ্রজ্মত 
কবিতে বলেন, আমব' তাহাব আদেশ পালন করিতে কখনই জমর্থ 
হইব ন1। চেষ্টা কবিষা আমর নকল ছুগ্ধ প্রস্থত করিতে পারি 
কিন্ত আসল ছুক্ধেব সহিত এই নকল দুরের অনেক প্রভেদ থাকিবে । 
যখন আমরা প্রকুত্তির সম্যক্ক অনুকবণ কবিতে সম্পূর্ণরূপে অক্ষম, 
তধন আমাদের উছাব অপেশ্] তাল কার্ধ্য কবিতে প্রযাস পাওয়া 
বিড়ম্বন] মাত্র। উপবিউন্ট কারণে একটী রে'গের জন্য ওষধ অৎ্ণহ 
করিতে হইলে আগাদেব প্রকৃতি প্রদর্শিত পথ অন্থুসবণ করা আব- 
স্তটক। উপরে রোগেব যে সংজ্ঞা নির্দিষ্ট হইয়াছে সেই সংক্ছ। 
অনুসারে অত্তি সামানা ও অজক্ষণস্থায়ী হইলেও ক্ষুধা আমাদের 
একটী কোগ । এই রোগের উপদুক্ত শান্তি না হইলে উহা! ক্রুমশঃ 
মন্দ হুইয়া পড়ে এবং অবশেষে এবটী উদ্দরোগে পনিণতভ হয়। 
কেমন কবিয়া ক্ষুধাবোগের শান্তি হয় তাহা সকলেই অবগত 
আছেন। খাদ্য পরিপাক ক্রযাৰ ব্শবন্তাঁ ভইযা দেহের অভাব 
পুরণ করিযা দিয়া হ্ুধা আরোগ্য করে। উগকিউন্ত কারণে খাদ্য 
ক্ষুধার প্রাকৃতিক ওবধ | যেমন খাদ্য আমাদের ক্ষুধার ওষধ, সেই 
রূপ পানীয় জল পিপাসার ও বিশ্রাম ক্লাস্তিব স্বাভাবিক ওষধ। 
আমাদের যে সকল রোগ হয়, তাহাদের মূল কারণ দেখিলে স্পষ্ট 
জানা যাইবে যে উহারা সুধা, তস্কা, ক্লান্তি ইত্যাদি সামান্য রোগ 
হইতেই উৎপন্ন হয়। উপরিউন্ কারণে খাদ্য, পানীয্ষ জল ইত্যাদি 
ঘা মাদেব সকল প্রকার রোগ আরাম করিতে পারে। খাদ্য, পানীয় 
“নল ইত্যাদে দ্রব্যে এমন কোন জিনিষ নাই যাহা স্বভাবের বিক্রী । 


ইলেক্টে।-হোমিওপ্যাথি হৃত্র । 








আমরা আগ্রহের মহিত ও সক্ছন্দে খাদ্য আহার ও জল পাস করি। 
উপরে যাহ] লিখিত হইল তাহা! হইতে স্পষ্ট প্রতিপন্ধ হইবে ষে 
একটা রোগের প্রকৃত্ত গুঁষধধ আবিষ্কার করিতে হইলে আমাদের খাদ, 
পানার় জল ইত্যাদি দ্রব্য এমন করিয়া ব্যবহার করা উচিত যে 
উহ্াদিগের দ্বার আমাদের দেহের অভাব দৃবীভূত হইতে পারে। 
উপরিউক্ত কারণে যে সমস্ত উদ্ছিজ্ পদার্থ "সারা খাদ্য স্বকপ 
ব্যবহার করি তাহাদিগ্রকে বিশ্লেষিত কারয়া তাহাদের উপাদানের 
গুণ নির্ণঘ কন] উচিত এসৎ উপাদানগুলিৰব কতকগুলি এমন করিফুা 
একত্র মিশ্রিত করা উচিত যাহা! দ্বাৰা বা্থিত ফল প্রাপ্ত হওয়া যাষ। 
ছুঃখের বিষয় এই থে বহুদিন পধ্যস্ত উপরিউক্ত বিষষেব উপব চিকিৎসা 
বিজ্ঞানের দৃষ্টি পড়ে নাই। প্ররুতি প্রদর্শিত পথ অনুসবণ না করিব 
চিকিৎমকগণ জান্তব, খনিজ ও উদ্চিজ্জ বিষম পদার্থ হইঙে তাহাদের 
ওুঁষধ সংগ্রহ কবিম্বাছেন। যাহা ব্ষ্ময় তাহা গ্রকতিধ লিরোধী 
এবৎ তাহ ব্যবহার করিলে অগ্রেই হউক বা পবেই হউক, প্রত্যক্ষ 
হউক বা! অপ্রত্যক্ষ হউক, অপকার নিশ্চিতা এই জন্য উচ্চশ্রেণপীর 
এলোপ্যাথি চিক্কিৎসকেবা বলিয়া থাকেন যে াহাদের উষধাবলর 


অধিকাংশ বিষময় পরাগ হইতে প্রস্তুত বলিয়া উহাদেব দ্বীর। ৰোগ 
আরাম হয় না এবং অনেক স্থলে উহ্!ছের ব্যবহারে রোগ প্রথমতঃ 


কিছু প্রশমিত হয় সত্য কিন্তু পরে তদ্বারা প্রহৃত অনিষ্ট হর। 
হোমিওপ্যাথি ওষধ এলোপ্যাথি তঁষধ অপেক্ষা অনেকাংশে উংকুষ্ট 
হইলেও উহ একব।রে উপরি উক্ত দোষ বিবর্জিত নহে। পক্ষান্তবে 
যে সমপ্ত খাদ্য দ্রব্য আমবা প্রায়ই বাবহাব কবি সেই সমস্য দ্রব্য 
হইতে কাউন্ট ম্যাটির ইলেক্টে হোমিওপ্যাথিক ওঁধধ সংগৃহীত 
বলিয়া উহ শ্রক্ষতি প্রদর্শিত পথাবলম্বী। উক্ত কাবণে জগতে যত 
প্রকাব চিকিৎমা এ পর্যন্ত আবিষ্কত হইযাছে তাহাদের অপেক্ষা 
ইলেক্টে হোমিওপ্যাথি অধিকতন বিজ্ঞান-সন্বত ও শ্রেষ্ট। 


ঙ ইলেক্টোোহোমিওপ্যাথি সুত্র । 


এলোপ্যাথি ও হোমিওপাথি চিকিৎসার বোগগ নির্বাচন 
ও গবীক্ষাব ব্যবস্থা ঘথেষ্ট আছে অথচ যন্বারা নোশ শীঘ্র ও 
নির্দেষে আবাম হইয! যাষ এইবপ বাবস্থা অলই আছে বলিলে 
হয। প্রা ৪০ বসব হইল এই ব্িষষটা ইটালীদেশেব অন্তর্গত 
বলোনা নিবাসী মহায্রা কাউণ্ট সিজার ম্যাটিব মনে উদ্দিত হয়। 
তাহাৰ একটী পালিত কুক্ব চণ্্র বোগ বিশেষে আক্রান্ত হইলে 
একটা বৃক্ষেব পত্রার্দি চর্বন্‌ কবিষা আবাম হইফ্বা যাইত । কাউপ্ট 
ম্যাট এই বৃক্ষেব পত্রাদি অবলম্বন কবিয়1 তাহীৰ প্রধান ওঁষধ 
এন্টিস্কফলমো আবিক্ষাৰ কনেন। পৰীক্ষা দ্বাৰা তিনি অবগত 
হন যে এই ঁষধটী ব্যবহাবে আমাদের শবীবেব বসদোষ বিনষ্ট হয। 
পৰে তিনি এন্টিএগ্রাটিকো নামক আব একটা গুঁষধধ আবিষ্কার 
কবেন এব উহা পৰীক্ষা কবিষা জানিতে পাবিলেন যে উহ দ্বাব1 
আমাদের শবীরের যাবতীঘ বকদোষ বিনষ্ট হয। এন্টিম্ব,ফলসে। 
ও এন্টিএঞ্জাফুটিকে! ওঁষধেব পৰ্‌ এটিক্যান্স্বসে! শষ জাবিদ্ক ত 
হয়। যখন বদোষ বা বন্তদোষ অধিক না হয, তখন উহা যথা- 
ক্রমে এট্টি-স্ক,ফলমো বা. এণ্টিএগ্তাযটিকো সেবনে বিদূরিত হর। 
কিন্তু যখন বন্দ ও বসদৌষ অধিকতব গভীব হয়, তখন কেবল 
মাত্র উক্ত উষধদ্বয়েব উপব নির্ভৰব করিলে চলে না। উহা 
দের একটীৰ সঙ্গে এট্িক্যানসাবষো বাবহাব কর! আবশাক হয়। 
এই তিনটী মুল ওঁধধ অবলম্বন কবিষা এনৎ উহাদেব সহিত বিবিধ 
প্রকাব উদ্ধিজ্জ ওষধ মিশ্রিত কবিঘ্! কাউণ্ট-ম্যাটি সর্বপ্রকার রোগের 
চিকিখসোপষোগীশ বিবিধ ওষধ প্রন্তত কবেন। কাউণ্টম্যাটির সমপ্ত 
ওঁষধের উপাদান স্থাশ্্যকব ও বিষহীন উদ্ভিজ্জ হইতে সংগৃহীত। 
এইজন্ত ভ্রাপ্থি বতঃ অনুপণুকদ স্থলে প্রযুক্ত হইলেও কাউণ্টম।াটির 
ওঁধধের দ্বানা কোন প্রকার অনিষ্ট ঘটিবার এবং ওষধের যতদিন 


ইলেক্টেরহোমিওপ্যাথি চিকিস!। ৭ 





ব্যবহার হউক ন1 কেন তদ্বাবা শ্ববীরের উন্নতি ভিন্ন অবনতি হইবার 
সম্ভাবনা নাই । 

অনেকে মনে কবেন যে ইলেক্টো-হোমিওপ্যাথি কেবল 
হোমিওপ্যাথির নামার মাত্র ;কিন্গ উহা? বাস্তবিক তাহা নহে। 
কেননা ইলেক্টে-হোমিওপ্যাথি উঁধধেব উপাদান সমুহ হোমিও- 
প্যাথি গষধেব উপাদ[ন হইতে সম্পূর্ণ বিভিন্ন । বিছ্যৎ যে কি প্রকাৰ 
শক্তি তাহা! আমবা কেবল উহা নিকাশ দেখিষা বুঝিতে পাবি । 
বিকাশ ব্যতীত অন্য কোন উপাষে উহাব স্ব! নির্ণঘ করিতে আমন] 
সম্পূর্ণবপে অক্ষম। একপ স্ভলে কাউণ্ট-ম্যাটিব ওঁবধেব ভিতৰ 
বিদ্যুৎশক্কি নিহিত আছে কি না! তদ্বিযঘে বাঁদানুবাদ কবা নিক্প্রযে” 
জন। ইলেরে1-হোমিওপ্যাথি উঁধধেব প্রভাবে উহা সেবন কবিবাৰ 
পবক্ষণ হইতে দেছেব অখ্যে দত ক্রিষ সপ্চাবিত হঘ এবৎ এই 
ক্রিঘা কখন কখন বোগী বিশেষে তডিজ্জনিত সহ কম্পন বলিঘ। 
ভান্থমিত হয । শ্বস্বাবস্থ( ঘে দনা অধিক মাত্রীধ ঘেবন করিলে 
শবীনে পীড়া জন্মে, সেই পীড়া অন্য কোন কানণে উপস্থিত হইলেও 
উক্ত ভ্রব্যেব "মল (হোষিওপ্যািক) মাত্রা মেবনে বোগ 
আবোগ্য হয়। ইহাই ছোমিওপ্যাথি চিকিৎসাব মূল শৃত্র । ইলেক্টেন- 
হোমিওপ্যাথি মত কিন্ত ভিন্ন প্রকাব। সুস্থা বস্থাষ ইলেছে, 1-হোমিও- 
গ্যাথি ওঁবধ অধিক মাত্রাঘ মেবন কবিলে বোগীর কোন প্রকার বোগ 
হইবার সন্তাবনা নাই । কিন্গ অস্ুস্থাবস্থায ষে ওবধ যে বোগেব 
উপযোগী সেই ওঁধধটী সেই বোগে অধিক মাত্র'ঘ সেবন কহ্লে 
বোগের বৃদ্ধি হয় কিন্ত অজ মাত্রাঘ স্ষ্ন কবিলে আলোগ্য হইয়1 
ঘায়। 

সবত্রাংশে ইলেন্টো হোমিওপ্যাথি যেমন সর্ষোৎকুষ্ট চিকিংস।, 
প্রক্রিষা ও কার্যকারিতা সম্বন্দেও তদ্রপ | প্রক্রিযা বলিলে কেবল 
ঘে গু প্রস্তত কবা বুঝধাম্ব তাহা নহে উহাৰ সঙ্গে সঙ্গে রোগ 


৮ ইলেক্টে [হোমিওপ্যাথি সুত্ত ॥ 








র্‌ 


নির্ণয় কবিষ। রোগীব শবীবেব অবস্থাও বোগেব উপসর্গের সমষ্টির 
উপব লক্ষ্য বাধিব। উঁষধেব প্রযোগ কবাও বুঝা । যে প্রক্রিয়ায় 
ক'উপ্ট ম্যাটি উাছাৰ উষধ প্রত্তত কৰেন সেকপ উংকষ্টু প্রক্রিয়া কেহ 
এপর্যান্ন অবলম্বন করেন নাই । ব্স ও বক্তে মানবদেহ গঠিত । 
বস কিন্বা বন্ত দূষিত হইযা পড়িলে পীন্ডা জন্মে । বস. ও বক্তের 
দোষ কাটিঘ! গেলে কোন পীডাই থাকিতে পাবে না। এই জন্য 
কাউন্ট ম্যাট বস দোষ নিবারণ কবিকাব জন্য 57 ও বক্ত দোষ 
নিবাবণ কৰিনার জন্য :1 ওষধ প্রস্তত কবিধাছেন। বসের সহিত 
বক্তেব ও বন্তেব সহিপ্ত কসেব নিত্য সম্বন্ধ । এইজন্য অনেক স্থলে 
উভযেৰ মধ্যে একটি ব্কিত শ্ুইযা পডিলে উহ্াাৰ অর্থে সঙ্গে 
অপব্টী নিক্ুত হইযা পড়ে । অনেক সোগে দেখা যাঁধ যে উহাতে 
বসদোবাধিকা থাকিলেও উহাতে এমন একট বক দোষ থাকে 
যা] কেবল মাত না বানহানে আবোগা হইতে পানে না। 
এই সকল বোগেব জলা কাউণ্টম্যাটি 52 প্রন্তত কবিযাছ্ছেন। 
বন্ত অঞ্চালনেন ভ্রত্ুগতি জক বোগেন একটা প্রধান লক্ষণ। ইহার 
সঙ্গে সঙ্গে ছাঘন কাদের ব্যতিকম,। যকুৎ ও পাকাশষেব দোষ 
ইত্যাদি বিব্ধি উপসর্ত প্রততাক্ষ ব। অপ্রত্যক্ষ ভাবে উপস্থিত হয। 
ঘেযঘে উপাদানে উষ্ণ প্রন্তাত ভইলে এই কল উপধর্দ সমু বাত 
দূব শীছ সম্ভব নির্দোবে অন্থঠিত তইতে পানে সেই সকশ উপাদান 
সংগ্রহ কনিপা হাহাদেন উপপুক্ত পলিমাণ লইযা [7] প্রস্তত 
হইয়াছে] এই উপাদানগুলি এমন কশিষা একত্র আঙ্গিবেশিত 
কব হইঘ্াছে বাঙাতে ইঞ্গ!দের কাচের মন্দা কোনকপ দ্যতিক্রম 
উপস্থিত না হর্য। এমুন কতকগুলি জব আছে যাহাতে টী স্থিত 
৯১টী উপাদানে আবশ্যকতা লা হইতে পাবে। একপ স্থলে চা 
সেবনে কোন প্রকাৰ অনিষ্ট হউবার সম্ভাবনা নাই! কেননা 
উপাদানগুলি বিব্হীন ও স্বাস্থ্যকর উদ্ভিদ হইতে সংগৃহীত । 


ইলেক্টেরহোমিওপ্যাথি চিকিতসা । ৯ 





আবার এমন কতকঞ্চলি জর আছে কিম্বা জরের সঙ্গে এমন 
কতকগুলি রোগ আসিঘবা! উপস্থিত হুষ, যাহা! কেবল মাত্র ৮ ব্যবহার 
করিয়া! আবাম কৰা যাইতে পারে ন!। এইরূপ স্থলে চ1এব 
সহিত* উপযুপ্ত ওঁষধের আভ্যন্তবিক ও বাহপ্রয়েগ করিবার ব্যবস্থা 
আছে। 

ইলেক্ট্েহৌমিওপ্যাথি মতে বোগ নির্ণঘ করিতে হইলে রোগ 
কিকি কাবণে উপস্থিত হইযাছে তাহা দেখিতে হয। এই মূল 
কাবণগুলি জবধারিত করিতে পাবিলেই উপদুক্ত ইষধ নির্বাচন 
করিয়া উহা' প্রয়োগ করিয়া বেগ আবাম কবা যাইতে পারে। এই 
জন্য অনেক স্থলে এমন ঘটনা হয যে যখন প্রকৃত বোগ্টা। কি তাহা 
অবধারিত হয় নাই অর্থা৬ একটী বোগেব সহিত অপন এমন 
একটা প্রচ্ছন্ন বোগ উপস্থিত বহিঘাছে যাহার জত্তা সহজে অনুমান 
কবিয়া লওয। যাইতেছে না, তখন রোগেন কাবরণগুলি নির্দেশ কবিরা! 
উপযুক্ত উঁষধ প্রযোগ কবিতে পাবিলে আবোগা নিশ্চিত। 
উদ্বরাময় রোগেব চিকিত্সা করিতে হইলে হোমিওপ্যাথি মতে 
রাত্রি জাগবণ, গুরুপাক ডরব্য ভক্ষণ ইত্যাদি ন।নাবিধ কাবণ দেখিযা, 
কারণতেদে ভিন্ন ভিন্ন ওঁষধ ব্যব্হাব কবিতে হয়। কিন্ত ইলেন্টে, 17 
হোমিওপ্যাথি চিকিৎসায় একপ বাহ কারণের উপ্ব দৃষ্টি রাখিষ। 
চিকিৎসা করিতে হুষ না। এন্ধপ স্থলে একজন ইলেন্টেনহোমিও- 
প্যাথিক চিকিৎসক রস দোষ বিনাশ কারতে পাবে এবং রস দোষেৰ 
সঙ্গে সঙ্গে যে যেবস্ত্রের কাধ্যে ব্যাঘাত উপস্থিত হইযাছে বা হওয়া 


সু একী স্ধধের সহিত অপর একটী উষধ মিশ্রিত কৰা নিষেধ । কিন্ত মাহ 
প্রয়োগে ও কখন কখন আন্তরিক ব্যবহাবে বটিকা ওষধেব সহিভ তরল বধ 
মিশিত কবিষ1 ব্যবহার করিলে শীন্র শ্রন্টিকাৰ ভয। সচবাঁচৰ ফেব্রিফিউগো, 
পেকোরাল ও লিনফাটিকোর সহিত চড়. 12, স্ফলঙোর সহিভ ৯, [8 ক্যান" 
সাবসোর সহিত 0 ৮, এঞাষটকো। ওধধের সহিত 13, 7. ও ছা. চু. অধং 
ছার্মিফিউগো। ও ফেব্রিফিউগোঁ নইত %.[" ব্যবহার কনা যায়। 








১০ ইলেক্টে]হোমিশুপ্যাথি সৃত্র। 


জন্ভব সেই সকল যন্ত্রের কাধ্য নিঘ্মিত করিতে পারে এইকপ ঁধধ 
ব্যবস্থা! করেন। এইকপে রোগ নির্ণয় ও গঁষধব্যবস্থা করা যে উৎকৃষ্ট 
সে বিষযে বোধ হয কেহ প্রতিবাদ করিতে সাহসী হইবেন না। 
কার্ধ্যকারিতা অন্বদ্ধে ইহাই বলিলে বোধ হয় যথেষ্ট হইবে 
ঘে এবিষরে ইলেক্টোহোমিওপ্যাথি চিকিৎসা কোন চিকিৎসা 
অপেক্ষা নিকৃষ্ট নহে, কিন্ত অনেক ব্ষিয়ে অপরাপর চিকিৎ্স! 
অপেক্ষা উৎকৃষ্ট । যে সকল পুবাতন রোগ অন্যান্য চিকিত্সা মতে 
অসাধ্য বা দুঃসাধ্য, উপঘুক্ত ইলেক্টে হোমিওপ্যাথিক চিকিৎসকের 
হস্তে পড়িলে উহা যেকপ শীঘ্র ও নির্দোবে আবোগ্য হইয়। যায় তাহা 
দেখিলে বিক্ষিত হইতে হয়। অন্ত্বৃদ্ধি, বাত, অল্প, অর্শ, প্র, 
মেহ ইত্যাদি ঘে সকল রোগ অনেকে অনাধ্য বা একান্ত দুঃসাধ্য 
মনে করেন সেই সকল বোগ ইলে্ট্যোহোমিওপ্যাথি 
চিকিত্সার গুণে আরোগ্য হইয়া যায। যে সকল বোগে বোগীর 
আশু প্রণবিয়োগ হইবার সম্ভাবনা বা ভয়ানক যন্ত্রণ। উপস্থিত হয়, 
দেই সকল রোগে ইলেক্টেরোহোমিওপ্যাথি ওষধের কাধ্যকারিত? 
অত্যন্ত প্রশৎসনীয়। জলনিমজ্জন, দহন, উচ্চস্থান হইতে পতন, 
কোন স্থান কাটিধা বা ভাঙ্গিয়া যাওয। ইত্যাদি দৈবহূর্ঘটনা-জনিত 
রোগে এই চিকিৎসা আশু সব্বপ্রকাৰ যন্ত্রণা নিবারপ ও রোগ 
আরোগ্য হয়। অপেক্ষাকৃত সহজ বোগ যে অল সময়ে আরোগ্য 
করিতে ইলেক্টেরহোমিওপ্যাথি অর্দ্দতোভাবে সক্ষম তাহা বোধ 


হুন্ধ বলা বাহল্য। 





ইলেকটো-হোমিওপ্যাথি ওঁষধের নাম। 


যাহাতে ইলেক্টে।-হোমিওপ্যাথি ওধধগুলি জগতে চিরস্থায়ী হয় 
নে বিষয়ে কাউন্ট ম্যাটি এরূপ স্ুচাকু বন্দোবস্ত করিয়া! রাখিয়াছেন ষে, 
কোন দৈব হূর্তিপাক হইলেও তাহ। বিন্ই হইবার সম্ভাবনা নাই। 
কি কি প্রণালীতে ও কোন কোন উপাদানে ইলেন্টে-হোমি ওপ্যাথি 
ওঁষধ প্রস্তাত করিতে হয়, নানা কারণে তিনি তাহ কাহাকেও বলিতে 
চাহেন না। তিনি এই পর্যন্ত বলেন যে, ওষধের গুণগ্রাম জানিলেই 
যথেষ্ট হইল-তাহার অধিক জানিবার কিছুমাত্র আবশ্যকতা নাই। 
এরগুতৈল বিরেচক | কিন্ত এরগুক্তৈলকে এরগু তৈল না বলিয়া অনা 
কোন নাম দিয়া সেবন করাইলে নিশ্চয়ই উহার বিরেচনশক্তির কিছু- 
মাত্র ভারতম্য হয় না। 

'ইলেক্টে1-হোমিওপ্যাথি ওষধ শ৮টী। ইহার মধ্যে ৩২টা ঝটিকা 
গুঁষধ (0179৮519১) এবৎ অবশিষ্ট ৬টী তরল ওঁষধ ([110109) ৷ ছ্য়ুটী 
তবল ওঁষধের মধ্য ৫টী ওুঁষধ তাড়িভ (£1৩০61০10) নামে অভিহিত 
হ্য্‌। 


বটিক1 উষধেন নাম ও সৎক্ষিপ্ত চিহ্ব 


চি (এস ১) 400-৪00909)08০9 (েন্টিস্ক ফলসো) বা 
9০791010501 স্ক ফলসো) 
&% (৫১) 4&1081-82016০9 ( এন্ি-এজযটিকো) ইহাদের ক্রিয়! 
বা 8.001০39০ (এঞজায়টিকো)| সমস্ত দেহে 
02. (সি) 20৮92069080 (এন্টিক্যান্ষাবসো) বিস্তত 
বা 989০৫:99১ (ক্যানৃসারসো) 


৬ স্পিড দি 





১২ ইলেক্টে1-হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা । 


গত (এফ) [০089 ৫ ফেব্রিফিউপো ) 


রি কার্য পুর্ণ কি 
৬২, (ভার১) 617110৫0 (€ ভাব্মিকিউগো ) ভি র্‌ 
রোগ বিশেষে 
হু (শি) 12921 (পেকৃটোব্যাল ) নর 
ভা, (ভেন্) 1২10050১০৩৭ (এ সিঙেনিবিয্যাল) 
বা ৮০4০ ( ভেনিন্িও ) 
7) ( এল )1570160 (লিন্ফাটিকো) ক্রিয। গ্রশত্ত ও 
সধ্জ দেহে 
বিশ্ব ত। 


95 থেস২) 8০০19195০ ট্০ ০: ০০০০ স্ঘলষো ট)কাধ্য্ষেন্্ প্রশস্ত 
বান্ব)| কিন্প্চিয়া বেশী 


5১ (এস৩) "07০9 ০1 9০8১9 (স্বফলসো| গতীর নে। 
খি, বা ডবল) 
55 এ্েম৫) “6৭০ (স্কফলসো ফাইভ ) কার্য গভীর এ 
প্রশস্ত 


9 (এন৬) “৪ আকলসো মিল্সা) কার্য বেশী প্রশস্ত 
নহে কিন্ত অধিক- 

তন গতীব। 
৪, 4, (এপ ছি) “ 0217০7০ (স্ককলসে! জাখাপণি) বদ্ধ ও ওলা- 
উঠা বোগে 
ব্যবঙাত হয। 


51, (এস এল)“ ল্যাসেটিভো (স্কফলসো। ল্যাষেটিনডো) বিরে- 


চক। 
2 (এস৭) £ 59গাঃ (স্ক,ফলসো সেভেন) 
বা [৫2705 (মেরিন) চক্ষুরোগেব 
ওঁষধ 


0৮ (সি) 087922999 ও 0 29%০,(ক্যানসারসো) 
টু বানব) কার্ধ্য বিস্ত ত 
ও গভীর ! 


ইলেক্টে।-ছোমিওপ্যাধি ওষধের নাম । টু 








0+ (সি) 02209:050 17798 ০1 0০81১12 (ক্যান- 
সারসো থি, বা ভবল) কার্য বেশী 
বিস্তুত নহে 
কিন্তু অধি-- 
তর গভী 
0* (সিং) 00 (ক্যোনসারসো ফোর) কতকগুলি 


রোগে বিশেষ 
উপকাবী। 
0* (সি৫) », ঠিগও (ক্যানসারসো! ফাইভ) কতকগুলি 
বোগে বিশেষ 
উপকারী। 
08 (সি৬) .. এক ক্যোনসারসো সিফা) কার্য বেশী 
বিপ্তত নহে 
কিন্ত অধিক 
তর গভীর । 


70 (লড) নাভিদেশভৃত আন্তবৃদ্ধি, ইত্যাদি কাধ বেশী বিস্তত 


0৮৯ (সি১*) 0০ (কানসারসে। তা] 
[)০/০ ঘ%) (ডম্‌ ফিন্‌ ) ডিপথিরিয়ার ওষধ ূ নহে কিন্তু ৎধিক- 


0. গু 8. (সি টি, বি) ০] তা 0009:0১০ 8 তর গভীর । 
৪ (এ২) &00900০9 চ9 € এক্সাধটিকে। টু ) 
45 খেত) 408101660 0০০ এেঞ্জায়টিকে। থি কতকগুলি 


রোগে ক্রিয়া অতি উৎকৃষ্ট ॥ 


ঢ* (এফ্‌২) ঘ০০:108০ চ০(ফেব্রিফিউগো টু) 
সচরাচর বাহিক 


প্রয়োগে বাবহছুত 
হয়। 


১৪ ইলেক্টে-হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা । 





স্ব০৯ (ভার ২) 87081080 ট৮'0 € ভার মিফিউগো ট্‌) 
কাধ্য মৃছ কিন্ত অধিকতর গভীর ) 
05 (পিং) 6০০6০ চ০ (পেকৃচৌরাল টু) ব্ৌগবিশেষে কার্ধ্য ) 
৮১ (পিও) »।:007৪৩ (পেকৃটোরাল খি,) ১, 
ক? (পি) ৮ টি (পেকৃটোবাল ফোর) $ 
৫. (এম এম.) 49002170806 (এপ্টিমল.- 
ডিমেয়ার ) জলজান ভ্রমণানি'ত 
বমন। 
তাড়িত (1০০01010) 
সং 09 €রে ) 1৮০৭ 7019০829165 (রেড ইলেকুটি,সিটি ) 
সংযোজক। 
বং ৪. (ই) ০11০ 81০0%30 ( ইয়েলো ইলেকুটি,- 
সিটি) বিযোজক। 
ঘা, দি. (হো1) 0,160 51০011০1 (হোষ্াইট ইলেকুটি,- 
সিটি) নিরপেক্ষ, 
প্রায়ই 
শিশ্ষল 
হয়না। 
চি ঘ (র,) 8159: 701০815,0 (র, ইলেকুটি,সিটি ) সংষোজক, 
রক্তদোবদ্ 
বটিক! 
ওঁষধের 
সহিত 
বিশেষ 
সংশ্রৰ 
আছে 


ইলেক্টে1-হোমিওপ্যাথি আবিষ্ষার । ১৫ 





9. 8, [গ্রি) 999, চ319০৮101 (গ্রণ ইলেক্টি,সিটি) 
_বিয়োজক 
&. 0. এেপি ) 8৭8০7০1১116 (একোঘা পারল! 
পিলি) চম্দবরোগের ওষধ। 
বটিকা। গ্ঁধধগুলি সচবাঁচব মেলনার্থ ব্যবহৃত হয । কিন্ত অনেকে 
স্থলে বাহ প্রয়োগেও লাগ্গে। এককালে ওঁষধ্ের দ্বিবিধ অর্থাৎ 
আভ্যন্তরিক ও বাহ প্রয়োগে আশু প্রতিকার হয । 
ঘা» সচবাচব লাহ্য প্রয়োগে ব্যবহ্থৃত হয়। কিন্তু আরবিকারে 
ও প্রবল হবে ইহার দ্বিতীষ ব! ভৃতীমু ডাইপিউক্ন ব্যবহার করিয়া 
সুন্দর ফল পাওয়া যায । 
চিকিংযার প্রাবস্তে উপদুক্ত ওষধেৰ শ্রেণীর প্রথম ওধধ অর্থাৎ 9 
0৯১ 4৯, ইত্যাদি ব্যবহাৰ কব উচিত। প্রথম ওষধটারতে আশী- 
স্ব্ধপ উপকাব না হইলে শ্রেণীব অপব অপব ওঁষধ ব্যবহার কৃবা! 
ভাল। সচরাচর নিম্নলিখিত ৭ প্রকার ওঁষধ চিকিৎ্সাব প্রারস্তে 
ব্যবহাব করিলেই চলে । 
3, 0, &, ৩০, ঘা, ডা ও ১৯ 


উল্লিখিত »টা গঁষধেব মধ্যে ৪.0 ও 4১ এই তিনটা প্রধান ও মুল ওষধ 
সচরাচব অধিকাংশ বোগে ব্যবজত হয। বসদোষজ পড়ায় ও, 
গাগরদ-পোষজ পীডায় 0২ ও বক্রদোষজ পাড়ায় &* তসবন করিতে 
হয় । 8, 0.৩ 4 (শেপীব অন্যাল্য ওষধ যথ। 8,৭93 ইত্যাদি 
03,0:১ইভ্যার্দি এবং 4৯ ও $হবোগ বিশেষে সেবন করা আবশ্যক । 
কতকগুলি বিশেষ বিশেষ রোগে ইহাদের কার্ধ অতি সুন্দর । 





*»একটী গুঁধধেব কেবলনাত্র মাধাবণ নাম ধলিলে শুঁধধটা থে শ্রেশীর অন্তর্গত 
সেই শ্রেণীর প্রধম ওঘধটি বৃষ্ীয়। যথখ| 3 বলিনে 35, বলিলে ০0০) ইভা 
ইত্যাদি । 


১৬ ইলেক্টে1-ছোমিওপ্যাথি চিকিৎসা । 





ইলেক্টো-হ্বোমিওপ্যাথি গঁষধ গুলির কার্ধ্য অতি ক্রুত, এমন কি 
কখন কখন উহ। ওুঁষধ সেবন করিবার অব্যবহিত পরেই অনুভব 
কবিতে পারা যায। উক্ত কাবণে অনেক সময় কেবলমাত্র রোগীর 
উপর পরীক্ষা করিয়া শীদ্র উপঘুক্ত ওঁধধ নির্বাচন করিয়া লওয়! যায় । 
রোগীর অবস্থা ও ধাতু বিশেষে কখন কখন ওঁষধের ক্রিয়া বুঝিতে 
কিঞ্িৎ বিলম্ব হয । 
রক্ত ও রসের ভিন্ন ভিন্ন সঞ্চালনক্রিয়া ও আধারসত্বেও পাকাশর 
উহ্বাদের সাধারণ উত্পভ্ি স্থান। জীবন ও স্বাস্থ্যের উপযোগী 
যাবতীয় দ্রব্য পাকাশযে প্রস্তত হইয়া সমস্থ দেহে পরিবেশিত হত । 
উক্ত কারণে অনেক সমযে বসদোষজ পাড়ার সহিত বক্তদোষজ পড়া 
ও বন্তদো'ষজ পাড়ার সহিত বসফোষজ পীড়া আসিযা উপস্থিত হয়। 
এই জন্য রোগ সম্পূপে আরোগ্য করিতে হইলে অনেক স্মলে 
ছুই বা তাহার অধিক ওীঁষধ পর্যায়ক্রমে সেবন করা আবশ্যক হয়। 
ইলেকটি.সিটি (তাড়িত )। 
তরল ওঁষধ গুলির কার্ধ্য তডিতের ন্যায় ক্রুত। ব্যাটাবি লাগা- 
ইলে শরীরের যে কপ কম্পন উপস্থিত হয়, উক্ত তরল ওঁষধ ব্যবহার 
করিলে রোগীবিশেষে কখন কখন মেইকপ কম্পন হইতে দেখা যায়। 
এই কম্পন মুছ্ু এনং উহা সচারাচৰ কষেক সেকেণ্ড কাল ক্ষায়ী হয়। 
তরল যধে সপ্তম কশেরুত্থ নৈহিক নাম স্পর্শ কানলে ফুনকুস ও 
পাকস্থালীর মধ্যবন্ডা সমন্ত অংশে ওষধের ক্রিয়ার সঞ্চার দেখিতে 
পাওয়া যায় । একটা তরল ওঁষধব্যবহার কবিয়া ধনুষ্ষ্কার রোগের 
আক্ষেপ বিবঞ্িত হয় ও অপর একটা তরল ওঁষধ ব্যবহার করিয়া উহা 
নিবৃত্ত হইয়া যায়। এই সমস্ত ঘটন! দেখিযা তরল ওষধগুলিকে 
তাড়িত (12190170705 ) নামে অভিহিত কর। হইয়াছে। 
প্রথমে তরল ওঁধধ গুলি রক্ত, পীত, নীল, ইত্যাদি বর্ণে রঞ্জিত 
'হইভ। কিন্তু এইবপ বর্ণ খাকিলে ছৃষ্টলোকেরা সহজেই ওষধের 


ইলেক্টের-হোমিওপ্যাথি শঁষধ ব্যবহারের ফল। ১৭ 





অনুকরণ কবিতে পারে দেখিষা বর্ণ না রাখিয়া কেবল মাত্র তাড়িতের 
শিশিব উপবিস্থ লেবিলে শ্বেত, পীত, রক্ত, নীল বা হরিছর্ণ ইলেন্টি- 
মিটি লিখিযা দেওয়। হয়! এখন তড়িতের নাম যে বর্ণের, সেই 
বর্ণের কাগজেব লেবিল তড়িতেব শিশিব উপর বসাইবার বন্দোবস্ত 
হইয্বাছে। 

তাভিত সচরাচর বাচ্য প্রয়োগে ব)বজ্ৃত হথ। সামান্ত ও ক্ষণ- 
স্থায়ী রোগে এবং যে সমস্ত পীডাম্ব শবীবস্ত ঘন্ত্রবিশেষের কোন 
প্রকাব বিকৃতি বা বিচ্যুতি না ঘটে, ষেই সমস্ত রোগে তাড়িত প্রয়োগ 
করিলে শীপ্র উপকার হয়। যেসমস্তবোগে আভ্যন্তরিক ওঁষধ 
সেবন করিতে হয, সেই সমস্ত বোগে ইলেটিটিসিটি ব্যবহার করিলে 
আন্যন্তরিক ওঁষধের কারধ্যেব বিশেষ সহায়তা হয়। 


ইলেক্টে]হোষিওপাযাথি উধধ ব্যবহারের ফল। 


ইলেক্টেনহোমিগুপ্যাথি ওঁষধেব ক্রিযা নুছ। সচবাচষ সেবন 
কবিবার অব্যবহিত পবেই ওঁষধের ক্রিয়া আবভ্ত হয় এবং ক্রমে দ্রেমে 
সমস্ত দেহে ও পীডিত যন্ত্রে ব্যাপ্ত হইয়া পড়ে। এই জন্য শীঘ্রই 
ওঁষধেব ফল বুঝা ষায। প্রবল বোগ চিকিৎসায় সচবাচর কয়েক 
মিনিটে মধ্যেই ফল দেখিতে পাওয়া যায়। কিন্ত বদ্ধমূল পুবাতন 
রোগে চিকিৎসীয় ৪সনেক স্থলে কষেক দিবস অতিবাহিত না হইয়া 
গেলে প্রত্যক্ষ ফল দ্রেধিতে পাবা যাম্ব ন। 

উপণুক্ত ওষধের মাতা অধিক হইশে বোগ বৃদ্ধি পাঁষ। কিন্ত 
বাহ ও আভ্যান্তবিক ওষধের মাত্রা কমাইযা দিলে বৃদ্ধি কাটিয়া যায় 
এবং শীঘ্র শীঘ্র উপকাব আবন্ত হয। কোন কারণে রোগ- 
বুদ্ধি কাটিতে বিলশ্ব হইলে কথক "কখন ৪ € দিল এক বা ছুই 
দ্বটা অন্তর কেবল মাত্র কটা কবিয়া। শুক্ষ বটিক1 সেবন করিলেই 


যথেষ্ট হয় । 


১৮ ইলেক্টে।-হোমি প্যাথি চিকিৎসা । 





ক্যানসারষো শ্রেণীস্থ ওধধ ব্যবহাবে অনেক পুবাতন রোগে 
প্রধমে রোগবৃদ্ধি ঘটে। কিন্তু উহা অতি অঙ্গকালেন মধ্যে নিরস্ত 
হইয়া যায় এবং শীঘ্র উপকার আবস্ত হয় । 

ঁষ্ধগুলি স্বাস্থ্যকর ও 1বষহীন উদ্ভিদে প্রস্তত বলিয়! অনুপযুক্ত 
স্থলে প্রদুক্ত হইলেও কোন প্রকার 'অপকার হইবাব সজাবনা নাই। 

চিজিৎসাকালে ম্মর্ণ বাখা কর্তব্য যে, যে বোগে রোগীর ষন্তণা বা 
কষ্ট অধিক, সেই রোগে অপেক্ষাকৃত শীগ্র উপকার বুঝা 'যায় এবং 
যে মকল রোগ অতান্ত্ পুরাতন অথচ যাহাতে বে।গীর বিশে ক 
নাই সেই সকল রোগে উপকার বুঝিতে কিছু বিলম্ব হয়। 

সে সকল বোগ এত দূর প্রবল হইয়াছে বা যাহাতে স্বাস্থ্য এত 
দর বিন্ঞ হ্যা গিয়াছে যে, সে অবস্থা বোগ আবাম করা মাল 
চষ্টাব অতাঁত সে অবস্তারও ওঁঘধ ব্যবহা) করিলে বোগীব সম 
খত্রণাৰ উপশন হয়ু। 

রোগ আরে।গ্য হইবার অর্থাৎ বোগেব প্রধান প্রধান উপমর্ণ 
অন্মঠিত হইবার পবও কয়েক পিন চিকিৎসা কৰা কতন্য, তাছা 
না করিলে অনেকস্তলে বোগশেৰ থাকি] যায। কবোগ কিয়ুৎ 
পরিমাণে আবোগ্য হইয়া নিশ্চল থাকিলে ওযধের মাত্রা ক্রমে ক্রমে 
বৃদ্ধ কৰা আবশ্টক। 

যাচার মৃুক্ছা হইতেছে বা বাহাণ এখীবে পক্গা্াত (বাগের পচন 
বা উদধামর হইয্থাহে এইকপ একটা কোগাকে কথেকটী 5 এব ব্টিকা 
লইয়া এককালে জিভ্বার উপর বাখিয়' মেবন কবাইলে ইলেক্টে।- 
হোমিওপ্যাথি উষধের ক্রুত কার্যকারিতা সহজেই বুঝা! ঘা | 
কেননা সচাবাচর উল্ত ওষধ ব্যথহ।র করিপাৰ অব্যবহিত পবেই রোগ 
ন্বীভূত হব । পুল্যোক্ত প্রকারে কষ্তিণয় উএর বটিকা এককালে 
দিহ্বার উপৰ রাখিয়া সেবন কালে গাদকদ্রব্যসেবনজনিত মত্তভা 
মুনের মধ্যে অন্তহিত হই! থা । 


ইলেন্টে1-হোয়িওপ্যাথি ওষধ ব্যবহারের ফল। ১৯ 





7৯ 1 কিন্বা তু. 2 প্রয়োগ করিলে হিষ্টিরিয়ারোগগ্রস্ত ও 
রক্তপ্রধান ধাতৃবিশিষ্ট বোগীব মুচ্ছ? উপস্থিত হয, কিন্ত ৮ কি 
১০টী ৪ এব বটিকা জিহ্বার উপণ রাখিয়৷ সেবন করিলে মৃচ্ছ? তৎ- 
ক্গণাৎ্ কাটিয়া যায । 

ওলাউঠা, ডিপ খ্রিরিয়া, অজীর্ণ ইত্যাদি রোগেব সুচনা হইলে 
উপরি উক্ু প্রণ'লীতে সহজেই উহা নিবৃপ্ত কবিতে পারা যায়। 

ইলেকটেহোমিওপ্যাথি চিকিৎপায রোগ আরোগ্য হইবার সময় 
কথন বন্দ, কখন সর্দি, কথন ঘনীভূত মূত্র, কখন ফোডা এবং কথন 
বা অকষ্টকর উদরামযের স'্চা্ধ হইয়া শবীবন্থ দূষিত পদার্থ বিনির্গত 
হইস্বা যায়। 

অধিক পুষ্ট বাঁ হিষপাত হইলে ওঁষধেব ক্রি সঞ্জাব হইতে 
কিকিৎ, শিল্শ হয়। কিছ ম্বাকাশের এইখপ অবস্থা কাটিয়া গ্েণে 
শীপ্ব শীত্র উপকার আরন্ত হয়। 
পুরাতন জবর, মখকাশ হত্যাপি কমেক প্রকাৰ কোগে অমাবস্যা; 





ও পুর্ণিমাৰ কজেপিন পু হইতে পব পথ)» বোগ বুদ্ধি হয়। এই- 
জন্য চিকিৎসাকালে “79 রাখা থয বে এইবপ বৃদ্ধি ওষধের 
ক্রিয়ঃজনিত নহে । 

শত, নাভীক্ষীতি, লা, হহণ। ইত্যধ স্থলে বাহা ওঁষধ প্রযোগ 
করা নিতান্ত প্রন্নোজন। কিন্ত ইহা বণ রাখা উচিত ষে, বাহা 
ওঁবধ প্রয়োগে আত্যওদি+ গুধধেব ক্যাধ্যের সহায়তা হয় মাত্র এবং 
চিকিৎসার ফঞ্ দেখা দিনে বাহা ও আত) তারিক ওবধেব শক্ি ক্রমে 


ক্রমে বৃদ্ধি করিবার ব্যবস্থ। কা ভাচিত । 


ইলেক্টো-হোমি ওপ্যাথি ওষধের গুণ। 


ওঁষধেব গুণগ্লাম পাঠকালে স্মরণ বাখা উচিত যে সচবাচর এক 
প্রকার ওঁষধে বিশেষ ফল পাওষা যায় না, অনেক সময় দুই বা ততো- 
ধিক ওঁষধ ব্যবহার কবা আবশ্যক হষ। প্রায সর্সপ্রকাৰ রোগ 
চিকি,সায় আভ্যন্গবিক ও বাহ ওষধ ব্যব্স্বা কৰা উচিত । সচরাচর 
বোগের অবশ্যা ও লক্ষণগমষ্টি দেখিযা উপযুক্ত ওষধ নির্কমাচন কর! 
কর্তবা। প্রা সর্নপ্রকাত কঠিন বোগে ১৫ পৃষ্টা লিখিত ৭টী গ্ঁষধের 
মধ্যে অন্ততঃ একটা প্ঁধধ ব্যবহার কর প্রয়োজন 1 পুস্তকে 
শেষভাগে যে বর্ণানুক্রমিক দুকহ শব্ষেব অর্থেব তালিক। প্রদণ্ত- 
হইয়াছে তাহা অগ্রে পাঠ কিয়া এই গ্মধযাঘটি পাঠ কবিবেন ॥ 

স্ক ফলসো (১০০০০1০১০) শ্রেণী । 

স্কফলসো। শ্রেণীস্ত যাবতীঘ ওঁষধেব, বিশেবত2 ৪, ও 9িএর১ ২৭ 
চমত্কার এনং কাধ্ক্ষেত্র প্রশপ্ত । পিক্তপ্রধান ধাতুতে 97 সেবনে 
বোগেব বুদ্ধি খটে। এইজন্য এইব্ধপ স্থলে 5১]৮£ 3১০ বা9এপর্ধ্যাযু- 
মে আন্না ৫৮ ব্যবস্থা কৰা ভাল । পিসের অধিক প্রবলত্! খাকিলে 
১৪ বা]; ও ১৮ পব্যাক্রমে দেওয়া কভব্য। আমান্য পিকদোষ 
থাকিলে 5.0. অথবা [2 ও 9১ পর্ধযাষনমে বাহার করা বিধি । 
রোগী রক্তপ্রধানধাতৃবিশি্ হইলে 4 ও ১ পর্ধযাধক্রযে "অথবা 9৯, 
আবশ্যক বোধ হইলে, অন্যান্য উষধের সহিত ব্যবস্থা করা ভাল) ষে 
সমস্ত রসদোষেব মুলকারণ স্বভাবতঃ আমাদেব শবীরে নিহিত 
থাকে তাহা এই শ্রেণটীৰ ওষধ ব্যবহাবে বিনষ্ট হইয়া ষায়া এই মূল 
কারণ গুলির সংখ্যা ও ক্ষমতা ভ্রমশঃ নুদ্ধি প্রাপ্ত হয় এনং পবিণামে 
প্রত্যন্ত ছৃর্বলতা বা অল্প বয়সে বাদ্ধক্য আসিয়া উপস্থিত হষ। 


ইলেন্ট্যো-ছোমিওপ্যাথি ওষধের গুণ। ২১ 





স্বফলসে! শ্রেণীর ওঁধধ অধিক দিন সেবন করিলে এই মূল কারণগুলি 
আন্তহিত হইয়। ষায়। দেখা গিয়াছে যে, উল্লিখিত কারণে প্রত্যেক 
১*টা রোগেব মধ্যে প্রায ৯টা রোগ স্কফলসো ওষধে আরাম হয়। 
ইহা দ্বারা আবও স্পষ্ট প্রতীরমান হয় ষে* আমাদের অধিকাংশ রোগ 
রসদোষের মুলকারণ হইতে উপস্থিত হয্স। এই রসদোষকাবণগুলি পূর্বব 
পুরুষক্রমাগত কুষ্ঠ বা উপদংশ রোগের ফল বলিয়৷ নির্দিষ্ট হয়! 

পৃন্ধোক্ত কাবণে স্কফলসো ওঁষধে রোগের আক্রমণ নিবারণ করা 
যাইতে পারে। অন্যান্য উষধে বোগ সমূলে বিন হয় সত্য কিন্ত 
রোগের আক্রমণ নিবারিত হয় না। স্কফলমো ওঁষধ রসপোষ-কারণ- 
বিশিষ্ট দেহ পরিশোধিত করিয়া দিয়া রোগের আক্রমণ নিরাএণ 
কবে । এই ওীঁষধ সেবনে কেবল যে রোগের বীজ বিনষ্ট হইয়া বায় 
তাহা নহে, যে ক্ষেত্রে এই বীজ অক্ক-বিত হয সেই ক্ষেত্রের উতৎ্পা- 
দিকা শল্তি পর্যন্ত বিধ্বস্ত হইযা ষায়। 

স্বফলসো ওধধসমূহ শ্রেম্স' পীভিত শোণিতপ্রবাহ ইত্যাদি 
উপসর্গ বিনষ্ট কবিয়া দেষ এবং গা নিদ্রা ও পূর্ণ পবিপাকশক্তি 
আন্যন কণ্ব; স্বান্্য শীঘ্র পুনঃ প্রতিিত হয় ও রোগাক্রমণের 
সম্ভাবনা থাকে না। এইজন্য একমাত্র স্কফলসো ওষধই বোগ নিবা- 
রণার্থ ব্যষঙত হয়! 

অনেক স্থলে কঠিন পুরাতন রোগের চিকিৎসা আর্ত কবিবার 
সময় প্রথমে এককালে কয়েকটা বটকা 24 রোগীকে সেবন করান 
ভাপ, এইকূপ কবিলে পূর্বো ষে সকল ওুঁধধ সেবন কবান হইয়াছে 
তাহাতে বদি শবীবের মধ্যে কোন অনিষ্ট ক্ষটনা হইয়া থাকে শী 
'শীন্ৰ উহার গিবসন হর । এত্্িত্র উল্ত প্রকারে 9৪ সেবন করিলে 
ন্নাযুমণ্ডল সবল হয় এবং চিকিৎসার পথ প্রশস্ত হইয়া আইসে। 

প্রত্যহ খাদ্য ও পানীয় বোর সহিত স্কফলসো ওঁধধ মিশ্রিত 
করিয়া ফেবন কবিলে অনেক রো” আদে হইতে পারে না। 


২২. ইলেক্টো-হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা । 


শাস্তি 





9*--এইটী কাউট ম্যাটিব সর্ধ প্রথম ও সন্দবপ্রধান ওঁষধ। ইহা 
বলকারক ওনিবাবক। কোন কাবণে একবাবে বলহীন ও অবসন্ন 
হুইম্] গড়িলে এককালে ১০ বা ২ণ্টী বটিক1 ৪: সেবন কবাইলে 
রোগীর বলাধান হয, এই জন্য যেসকল বোগে বোগণী একবারে 
নিস্তেজ হইয়! পডে সেই সকল কোগে কয়েকটা বটিকা 9: সেবন করা- 
ইন্সা অন্যান্ত উপঘুক্ত ওষধ সেবন কবান উচিত! কোন কারণে শবীরে 
অন্ুস্থাব, জড়তা বা জরভাব উপস্থিত হইলে5£এর ৫,১০,১৫ বা ২*টী 
বটিকা এককালে সেবন করাইলে উহা কাটিয়া ফায়। ঠাণ্ডা লাগিয়া, 
অনীর্ণ হইয়া, অতিরিক্ত মানসিক বা শারীবিক পরিশ্রম করিয়া, বিষয় 
জব্য ব্যবহার কবিযা অথবা ন্পায়ুমণ্ডল উত্তেজিত হইয়া ষে সকল পাড়! 
জন্মে সেই সকল বোগে ইহা! বিশেষ উপযোগী । হাত পা কামড়ান 
চু বা ভালু পার্শ্ব গ্রদ্থিব প্রদাহ বেদনা ইত্যাদি উপসর্গ 5 লাগিয়! 
উপস্থিত হয়। হিষ্টিবিয়া, মৃগী ইত্যাদি কোগ ম্বাুমণ্ডলেব উত্তেজনায় 
উৎপন্ন হয়্। অঠিরিক্ত মানসিক পরিশ্রমে শিবোঘূর্ণন জন্মে। 
আফিং,সে' কো, গাজা, তামাক, মদ, ইতাদি হে সকল দ্রব্য ব্যবহারে 
মত্ততা, স্নায়ুর নাক্ষেপ বা প্রাণনাশ উপস্থিত হয় তাহাকে বিষময় 
দ্রব্য বলাযার। অন্ন, উদরাময়, উদ্রপ্বান (পেট ফাপ।) ইত্যাদি 
লক্ষপ সকল অঙগীর্ণ হইয়া উপশ্থিত হয়। 


উপরি উক্ত কারণে 3 লিয়লিধিত বোগে বিশেষ উপযোগী । শৃততন 
ও পুরাতন মেকুদণ্ুপ্রদাহ এবং যুত্রাশত্ধ ও মলদ্বাব সংকোচক পেশীর 
পক্ষাঘাত, কটিললায়ুশূল (9০195) পুরাতন অক্ষিপুটের নিয়স্থ ও 
চক্ষুর উপরিশ্থ আববণের প্রদাহ, নালী,ছ্ানি,দর্শনক্রিবাসাধিনী বিল্লীর 
শবনীভাব ও দৃ্টিহানি ব। দৃষ্টিদৌ্্বলা,কর্ণশবল,পুবাতন কর্ণকুহুবের পীড়া, 
কর্ণ হইতে পৃয়আব, বধিবতা, শকত্রম, পিনস, রসদোষবিশিষ্ট নাসার- 
দ্থের প্রদাহ, বিরুত ভ্রাপশক্তি, লালানালী, লালাহিশধ্য, শ্বাদাধিক্য 
বা স্বাদ-রাহিত্য, নূতন বা পুরাতন গলক্ষত (2০80৪ ) (এগ্রাক়টিকো 
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ওঁধধের সহিত ক্রমান্বয়ে, ) প্রদাহযুক্ত, সংক্োমক ৰা চর্খবপু্পিকা- 
বিশিষ্ট বিসর্প বা নারাজ 1(চ1753129153),তালুমূলবিবৃদ্ধি)জলাভঙ্ক, ঘুড়ি, 
কঠনাল্রীক্ষত, স্বরভঙ্গ, পাকম্মালীব বিক্ষোভ; পাকাশয়শূল, হিককা, 
অজীর্ণ, পেটর্ফীপ1, অয্ন, জলযঘাঁন ভ্রমণজনিত পীড়া, পাললিক প্রদান 
€ 55001661693 ), কোষ্টবদ্ধ, উদরাময়, সপুয়্ান্তসংবলিভ জ্বর (চিএর 
সহিত ভ্রমাহয়ে ) অন্ত্রবৃদ্ধি, নূতন ও পুরাতন মৃত্র-গ্রশ্থির (0ম ) 
প্রদ্ধাহ, মৃত্তগ্র্থিশূল, বহুমূত্ত, (1)195669 ) মুত্রগ্রস্থি, ক্কোটক ও পৃত্র- 
সঞ্চয়, মৃত্রবাহ নালীর পীড়া, নূতন ও পুরাতন মুত্রাশয়ের ঝিন্নীর 
প্রদাহ, পাত্‌রি (এই রোগ্গে স্ব ফলস ওষধের ক্ষমতা অব্যর্থ ), জন্ষ- 
নদোষ, শুভ্রক্ষষ, স্বপ্রদৌষ, মৃত্রাশয়-মুখশায়ী-গ্রন্থি-প্রধাহ (7১:০৪- 
8০0165৪ ), বুত্রনাশীস্থ ্বাযুশূল। চুলকণা ও অন্যান্য সর্বপ্রকার চর্ম 
রোগ, নিয়বটিক। (1709/৫০) পদতল হইতে পচুর পরিমাণে র্শ- 
নিঃসরণ, বাত, সন্ধিবত (0০0০), নূতন ও পুরাতন রসবহা! নাতীৰ 
পীড়া, রসগ্রন্থির নূতন ও পুবাতন প্রদাহ, গলদেশস্থ রস্গ্রস্থির নৃতনদ 
ও পুরাতণ পীড়া ইত্যাদি । 

১৯__অনেক স্থলে ৪:ব্যবহার করিয়া আশানুরুপ ফল না পাইলে 
ইহা ব্যবহাবে উপকার হয়। ইহার কার্য ৩, ও 43 এর কাধ্যের 
মধ্যবত্ত্ণ। এইজন্য ইহা রক্তপ্রধান ধাতুবিশিষ্ট রোগীর পক্ষে 
বিশেষ উপকারী। পুরাতন অজীর্ণ পোগ ও পুরাতন উপদংশ জনিত 
পীড়ায় (৮9০ এব সহিত )ইহা বিশেষউপযোগী । ইহা নিম্মলিখিত 
রোগেও ব্যবহৃত হুম। পাকস্থলী পীড়া ও পাকস্থলীবেদ নাযুক্ত 
জ্বর (চাএব সহিত), কেশহীনতা, হিষ্টিরিয়া, শিবাদ্ধশূল (আধকপালে) 
গলগণ্ড, অর্দি, দ্ববভজ, হস্তে পক্ষার্থাত, কটিন্সাযুশূল (৪6386668 ), 
অর্ধ প্রকার কঠিন চর্মরোগ, বাড, শ্রীপদ (গোদ) ইত্যাদি! 

কোন স্থান আহত্চ হইলে ব1 পুড়িয়া গেলে এই ওঁষঙের 
আভ্যন্তরিক ও বাহক প্রস্জোগে আশু প্রতীকার হযু। 





২৪ ইলেছো-হোমিওপ্যাধি চিকিৎসা। 








9%--ইহাতে 8:,7, ও 0 এর গুণের সমাবেশ আছে এবং ইহ! 
পিশ্প্রধান ধাডুর রোগীর পক্ষে বিশেষ উপষোগী। সর্ধ প্রকার 
পাত্রী রোগে ইহা। বিশেষ উপকারী। চণ্র রোগ, উদরে বেদনা, বৃক 
রোগ (1[40085) আরস্ত ও স্ফীত অক্ষিপুট, গ্াস্থবিস্ততি, পুরাতন 
বেদনাবিশি্ শ্বাসনলী প্রদাহ ( 0র সহিত ), উদরামন়্ 
পুরাতন কোষ্ঠবন্ধ, উদরের ক্ষয়ুরোগ, পুরাতন বাত, কটিঙ্গাযুশূল 
বেদনা, হিযোপত্াত ( 8:০১): ), মৃত্রাশয পাতরী, মুত্ররোধ 


ইত্যাদি। 
৪*--বহমুত্র প্রসভৃতি সর্বপ্রকার মুত্ররোগ, হস্তে ও পদে বাত 


ইত্যাদি । 
৪. 0,-এই ওুঁধধ 9 এ চাএর জংমিশ্রণে প্রস্তত। এইজন্য 
ইহার কার্ধ্য অত্যন্ত বিও.ত ও প্রশস্ত । যেষে স্থলে 3১ ওঃ ক্রমা- 


স্বরে ব্যবহার কর আবশ্যক, সেই স্থলে কেবল মাত্র 5.0 ব্যবহার 
করিয়া সচরাচর বিশেষ ফল পাওয়া যায়। কিন্ত এইরূপ স্থলে ম্মরণ 
রাখা কর্তব্য যে বোগবিশেষে 3.9. ঘা ও 5: এর মিলিত 
কাধ্য অথবা তাহ অপেক্ষা ভাল কাধ্য করিলেও অনেকগ্থলে [7 ও 
ই, পর্ধ্যাযুক্রমে সেবনে অধিক উপকার হয়। সর্বপ্রকার উদ্র়ের 
কোগে, থা, বমূন, উদ্দরাময়। ওলাউঠ। ইন্ফুয়েগী রোগে ও প্রবল 
জ্বরে ইহা কাঁধ্য অতি ৮মত্কাএ। ইহা বলকারক ও নিবারক । এই 
ওঁষধের ৪টী বটিকা প্রত্যহ আহারাস্তে পেবন করিলে শীঘ্র শরীরে 
বলাধান হয় এবং শরীরের দুক্বলতাজনিত যাবতীয় রোগ নির্দোষে 
আরোগ্য হইয়া যাক্স। ধাতু বিশেষে 9 এ. কিছুদিন ব্যবহার করিলে 
কোঁষ্টবদ্ধ উপস্থিত হয় । এইবূপ স্থলে 3% বা 5. [।, ব্যবহার করিলে 
কোষ্টবন্ধ কাটিরা স্বায়। 

৪.[,--স্চারাচর,পচটা বটিকা গাম উঞ্ণ জলের সহিত মিশ্রিত 
রিয়া সেবন করিলে কোষ্ঠবদ্ধ দূরীভূত হয়। €টী বটিকায় উপকার 
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না ইইলে ১*টা কটিকা ব্যবহাব কর! কর্তবা। শিশুকে উল্ত প্রকারে 
২ বাঁ৩টী বটিকা সেবন কবাইলেই যথেষ্ট হয়। উষ্ণ জলের পরিবর্তে 
১ হই-ত৪ ড্াাম গ্রিসিরিণের সহিত বটিকা গুলি মিশ্রিত করিয়া 
সেবন করিলে অপেক্ষাকৃত শীগ্র শীত্র ফল হয়। 


এঞ্জায়টিকে (&১081০17০০) শ্রেণী | 


এই শ্রেণীর ওষধ সেবনে রক্ত পবিশোধিত হয়। রক্ত সঞ্চালন 
ক্রিয়ার, বিশেষতঃ হৃদয় ও তত্সস্বন্ধীয় যাবতীয় পীড়াব উপর ইহাদের 
কার্ধ্য বিস্তত। অনেক মলে রক্তদোষেব সঙ্গে রসদোষ এবং বস- 
দোষের সঞ্জে বদোষ আসিয়া উপস্থিত হয় বলিয়া এগ্াঘটিকো 
শ্রেণীর ধধের সহিত স্ক.ফলসো! শ্রেণীর বা ক্যান্সারসো শ্রেণীর ওষধ 
বা অন্য কোন বিশেষ ওষধ পধ্যাক্ক্রমে সেবন করা আবশ্যক হয়। 

ইলেক্টি।সিটি বাহিক প্রক্মোগে ব্যবহার কবিয়া কোন ফল ন! 
হইলে রস বা রক্ত সঞ্চালন ক্রিযায় কোনবপ গুরুতব পরিরর্তন 
ঘটযাছে বুঝিতে হইবে। এইরূপ স্থলে ইলেক্টি,মিটি ব্যবহার বদ্ধ 
করিয়! দিয়া এঞ্জায়টিকো ওঁবধের পটা, মালিস বা অৰগাহনের ব্যবস্থ! 
করিতে হয়। 

এক্জীষ্টকো ওউঁষধ গুলি নিয়লিখিত রোগে বিশেষ উপযোগী ঃ-. 
রক্জাধিকা বা রক্তাল্পত! প্রযুক্ত মণ্তকে বক্তমঞ্চষ, নৃতন ব1 পুরাতন 
মস্তিক্ষপ্রদাহ, শিরোধূর্ধন ও রক্তসঞ্চয়জনিত শিরঃপীড়া, অট হন্য, 
মস্তিষ্কে প্রদাহ বা বক্ত জঞ্চধজনিত তক্্রালুতা, একাগ্রাচওুবি্রৰ 
(84000100019), মর্বপ্রকাব মান:সক পীড়া, জর্দিগরমি, বশ গুব বর্ণ 
নিবন্ধন সন্ত্যাস রোগ, এক বা তুই পার্থর পক্ষাত্ধাত, নূতন ও পৃরাতন 
ফুস্কুস্প্রদীহ (73৩01000012), কুস্কুম্স্থ শিরা প্রদাহ, বক্ষেভ্তবে ঈনখ- 
প্রদাহ, (এই তিনটা বোগে পেটোবেল ওষধেব সহিত পর্ধ্যায়ক্রমে ), 
ফুসফুসে রক্তসঞ্চয়, হৃদ্েষ্টনপ্রপাহ, হৎ্পিগু-গ্রদাহ। হুদস্তরবেষ্টন- 


এ 
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প্রদাহ, মুচ্ছণ, হুৃৎস্পন্দন, নাড়ীস্ফীতি, বক্ষে বা উরে বৃহস্তমনীর 
প্রদ্ধাহ, বক্ষঃশূল, নৃতন প্রদ্াহযুক্তছর (ফেব্রিফিউগোর সহিত ভ্রমা- 
স্থয়ে), উপশিরা প্রদাহ, শিবা প্রসাবণজনিত পশড়া ইত্যাদি । 

এপ্বায়টিকো। শ্রেণীভুক্ত ওঁষধ_&২১ 2৮ ও 421 

এঞ্জায়টিকো। শ্রেণীর অন্যান্য ওষধ অপেক্ষা 4র কার্য্যকারিত! 
অধিক। ইহাতে 4১ ও4*র কার্ধোর একত্র সমাবেশ লক্ষিত হয়। 
এইজন্য অনেক রক্তদোষজ পীঁড়ায় এই গুষধটী সর্বাগ্রে সেবন 
করান ভাল। 

4 বক্তদদোষেব প্রথমাবস্থায় অর্থাৎ যে অবস্থায় রক্তদোষ লক্ষণ 
সহজেই দেখিতে পাওয়া যায় সেই অবস্থায় অর্থাৎ প্রদাহ, মণ্তুকে 
রক্তসঞ্চয় ইত্যাদি রোগে বিশেষ উপকারী । পক্ষার্ধাত রোগে 
ইহার ফল অতি হুন্দর। 

ঞ৯-র্বপ্রকার অর্শ, রক্তত্রাব ও হৃদয়ের রোগে সচরাচর ব্যব- 
হত হয়। 

4১৪-র্জদোষেব পুরাতনাবস্থায় যথা পুরাতন চশ্মররোগ, পাক- 
স্থলী প্রদাহ, কোষ্ঠবন্ধ, কর্কট ইত্যাদি রোগে ব্যবজত হয়| 

45 ও 4£ সচরাচর বাহক প্রয়োগে ব্যবহৃত হয়। 

এঞ্জাক্টিকো। ওঁষধের প্রথম ডাইলিউসন ব্যবহার করিলে রত্জ- 
আব প্রবর্তিত হয়, কিন্তু দ্বিতীয় ডাইলিউসন ব্যবহার করিলে উহ! 
নিবর্তিত হইয়া যায় । 





ইলেক্টে1-হোমিওপ্যাথি গুষধের গুণ । ২৭ 





* ক্যান্সারসো (০০০০০:০9০) শ্রেণী । 

যে রোগে গাচরসদোষ লক্ষিত হয় এবং যাহাতে ম্কফলজে! 
ওঁষধ ব্যবহার করিয়া কোন ফল হয় না, যথা; ক্যানৃলার (কর্কট ), 
আব ইত্যাদি, তাহাতে ক্যান সারসো শ্রেণীর ওষধ ব্যবহার করিতে 
হয়। দেহের যন্ত্র বিশেষের কাঠিন্য, বিবৃদ্ধি, হ্রাস অথবা অন্য কোন 
প্রক'র পরিবর্তন ঘটলে এই সকল ওঁষধ ব্যবহার করিবার আবশ্যকতা 
হয়। যতর্দিন পধ্যন্ত না! রোগীর শরীরেব অবস্থা এতদূর মন্দ 
হইয1 পড়ে যে, সে অবস্থায় চিকিৎসা আবস্ত করিলে রক্তদোষ বিনষ্ট 
করিবার সময় পাওয়া যায না, ততদিন পর্য্যস্ত ক্যানজার প্রভৃতি 
কঠিন কঠিন রোগ চিকিৎস! কবিয়া নিশ্চয় আবাঁম করিতে পারা 
দ্বায়। এই সমস্ত বোখে বোগীর অবস্থা একান্ত মন্দ হইয়া পড়িলে 
জীবন রক্ষা হইবার আশ! থাকে না; কিন্ত চিকিৎস! হইলে রোগের 
ষন্ত্ণার হস্ত হইতে মুক্তিলাভ করা যায় ও শীঘ্র মৃত্যু হয়না। এই 
অন্য এই সমস্ত রোগেব প্রথমাবস্থায়ই চিকিৎসা আবস্ত করা ভাল। 

ক্যানসাবসো শ্রেণীৰ ওঁষধ সেবন করিলে অনেক স্থলে প্রথমে 
রোগেব উপসর্গের বৃদ্ধি হয়। ওুঁষধ রোগের মূলদেশ পর্য্যস্ত বিলো- 
ডিত কবিয়া যাবতীয় গাটনসদোযদুষ্ট কণাগুলি একত্রিত ও বিনষ্ট 
কবিবাব প্রযাস পায় বলিয়াই এইকপ বৃদ্ধি ঘটিয়। থাকে। 

রো কোন শ্ছলে এই শ্রেণীর উষধ ব্যবহার করিলে প্রথম 
প্রথম কয়েক দিন কোন্কপ উপকার হয় না। উপকার বিলে হয় ॥ 
ওঁষধ শীঘ্র ও সহজে দোগের তলদেশ পর্য্যস্ত স্পর্শ করিতে পারে ন! 
বলিয়া এইকপ খটনা হুয়। কিন্চ বোগের মুলদেশ স্পৃষ্ট হইবার 





০গাঢ রক্তদোষেও ক্যানসারসো! শ্রেণীগ্ন গুঁষধ ব্যবহার করিশ! বিশেষ ফল 
পাঁওষা যায । এইন্প স্বলে এগ্রাঘটিতক] শ্রেণীর গুঁধধেব স্ভিত উহ] পর্য্যাক্রমে 
ব্যবস্থা কবিতৈ হয | গীঢ বসদেষ থাকিলে উক্তপ্রকারে পধ্যাধত্রমে স্কূ'ফলমো 
ও ক্যান্দারসো শ্রেণীর ওষধ দিলে উপকাহ হয়। 


২৮ ইলেক্টে!-হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা! 





পরক্ষণ হইতেই আবোগ্য আরস্ত হু এবং উত্তরোত্বব রোগীব অবশ্থা 
ভাল হইর়া আইসে। রোগের অবস্থান্ুসারে কখন কষেক মাস এবং 
কখন বা কয়েক বসব কাল ধবিষ! চিকিৎসা করিতে হয় । চিকিতসা 
কালে কখন উপসর্গ বিশেষে আবির্ভাব হয, কখন প্রথমে কিঞ্িি 
উন্নতি হইয়া পবে কিছুদিন আর কোনকূপ উপকার হয না এবং 
কখন বা বোগ প্রত্যাবর্তন কবে। কিন্তু এই সমস্ত ব্যাপাৰ দেখিয়া 
হতাশ হইলে চলিবে না । কোগ যদ মানব চেষ্টার অতীত ৮1 তত, 
তাহা হইলে ধৈর্য্য ও সহিষুণতা সহকাবে চিকিৎসা কৰিলে কালে 
উহা আরাম হইযা যাইবে । কেননা ওউঁষধেব ফল নিশ্চিত । 

ক্যানমার বোগে চিকিৎসায় উপকাব আর্ত হইবাঁৰ পর কখনও 
কোনও কারণে চিকিৎসাব বিবাম দেগযা অনুচিত । বিবাম দিলে 
রোগ কখন কখন এপ ভযঙ্গবী মুর্তিতে প্রত্যাবর্তন করে থে উহ্যকে 
কোন ক্রমেই নিরস্ত কবিতে পাবা যায না। এই বিষয়টা চিকিৎসা 
কালে বিশেষ কনিষা স্মবণ বাখা কর্তব্য । 

ক্যানাবসো শ্রেণীব ওষধেব মধ্যে 0২, 0* ও 0£ ক্যান্সার 
রোগৈর চিকিৎসায় বিশেষ উপযোগী ) 

ক্যান্মারমো। ওষধগুলি নিমুলিখি * বোগে বিশেষ উপকারী । 
জরায়ুর আক্ষেপ, কষ্টকব প্রসব, কর্কট, অন্ন, দ (১৩07০৬1), অগাধার 
কাঠিন্য (10010800701 000 0৮7105 ) জবায়ুজ ব্ছুপা্দ বিশিষ্ট 
অর্ব,দ (9০1)]03 01071), জবাঁয়ু মুখ [িবৃদ্ধি, নতন ও পুরাতন ঘেনি- 
প্রদাহ, গুল. গ্রদ্থিম্ফোটক ও পুষসঞ্চয়, উদ্দরী, অপ্ডাধারপ্রদ্দাহ 
ইত্যাদি । 

০২সর্দশ্রকার গ্াডরসদেযলক্ষণবিশিষ্ট রোগে বিশেষত: জরায়ু 
অস্ত্র ও মেরুদণ্ডের বোগ্নে এবং বিবিধ পুপাতন কঠিন পীড়ায় বিশেষ 
উপকারী। এই ওুঁধধের প্রথম ডাইলিউসন কয়েকবার সেবন 
করিলেই নুপ্রসব হয়। 


ইলে্টে হোমিওপ্যাধি ওঁষধের গুণ) ২৯ 





0*র কার্ধ্য মুহু ও গভীর ৷ ইহা! উদ্কা রোগের মহৌষধি। যে 
সকল জরাঘু বোগে ০ ব্যবহার কবিষা কোন ফল পাওয়। যায় না 
তাহাতে 0৭ ব্যবহার কবিলে শীগ্র এ্রতীকার হ্য। 

০৪*--জবাযুতে কোনবপ রত থাকিলে এই ওুঁষথে বিশেষ উপ- 
কার হমু। ইহা অন্বৃদ্ধি বোগেব ব্যবজ্ত হুয়। 

0*ষে সকল রে।গেৰ কারণ অঙ্থি, অশ্থিবেষ্টন বা শ্রৈম্বিক 
ঝিল্লীতে অবাস্াত সেই মকণ রোগে ইহা ব্যবহ্গত হম । উদ 
কারণে ইহ। শিআলিখিত বোগগ উপক্িশ £-- 

ক্যানসার ও সব্বপ্রক্কাৰ অশ্থিবোগ, যথা; নৃতন ও পুবাতন 
আন্টি প্রদ্বাহ, অশ্থিনজ্জাশ্রণাহ, সান্ধপ্রপাহ, বঙ্খগব্দিপ্রদাহ (৩১৬147) 
বঙ্, জানু, গুল ফমান্ধ ও মেক্দ্ডেব প্রণাহবিশিষ্ট বোগ, অস্থিক্ষয, 
অদ্থিশবল, (উপদশজনিত নহে ১, অন্থিবেগ্তপপ্রদাহ, আঙগ,লহাড়া 
ইত)াদি। 

05-ইহাতে 2» 9 ও এর গুণে? একত্র সমাবেশ দুষ্ট হয়। 
এই জন্য ইহাব শক্তি চমংকাব ও অশ্যান্য ওষধ অপেক্ষা অধিক । 
ক্ষত, শো, ক্কেটক, কর্টট, আব, বাত, ব্দেনা ইত্যাদি বিবিধ বোগে 
ইহা বাহিক প্রযোগে থ্যবঙ্গত হয। নিয়লখিত রোগে ইহা? বিশেষ 
উপকারী । দুল ক্ষত (1 সহিত), কর্কটিক, আববপ্রকার ক্ষত, 
পুবাতন রজঃকুস্হ, (বাধক বেদনা), শ্রদব, বধিবতা, 'অঞগ্রন্থিত্থীত, 
চক্ষুতে ছানি পড়।, পুখাতনশ চক্ষুবোগ, হাইখক্িজ্ঞামঃ অজীববোগ 
অন্ন ও সন্দগ্রক!র উদহবব বোন ইহতাপি। 

০0১-উদতের পাড়া, গিউজ লাঁড়া, ভিন দদ্বল ও অহুস্থ 
স্জীর জরাধুব পাব, খুভরবোগিত জবাযক্ষ)ভি, ক হইতে পুবশিউন বন 
ইত্যাদি রে!গে ব্যবশ্ত হ্য়। আহে ওমধের অআবগ।হনে দেহে 
বল সঞ্চ'স হথ। 

০:১--এই ওষ৭ অন্যান্য ঘন তনু ক্যান্নারসো। উধখেৰ মিশ্রণে 


৩ ইলেক্টেণহোমিওপ্যাথি চিকিৎস1। 








প্রস্তত। ইহ] বাহিক প্রয়োগ করিলে সচবাচব অতি চমৎকার ফল 
দেখিতে পাওয়া যার়। যে সকল গাটবসদোষজনিতরোগে 
ক্যান সারসো শ্রেণীস্থ অনান্য ওঁধধ ফেবন করিঘা বিশেষ উপকার 
পঃওয়া যায় না, সেই সকল রোগে এই ওঁষধ ব্যবস্থ। করিলে শীঘ্র 
ডপকার হয়। 

0. 8. মৃত্রাবরোধ বোগের ওষধ। 


ফেব্রিফিউগে (0০১৫০ ) নহ ১ হ। 


অর, প্রায় সর্দ প্রকার ক্াধু এবং যক্ুৎ ও প্রীহা রোগে ফেধিফি- 
উগে! ব্যবহৃত হয়। এইজন্য ইহা নিগলিখিত বোগে বিশেষ 
উপকারী । 

সবিবাম ও সাময়িক পীডা, অীকাহিক, ছাহিক ও চাতুর্থক 
(27৮50 ) কম্পঙ্থব, সরল ও নানাবিধ উপসর্গবিশিষ্ট সামঘ়্িক জর, 
দোষাশ্রিত জর (199114750005597), সামদ্ধিক আাযুশূল, সামঘিক 
শিরোবেদনা, জয়ন্ত স্লাযুশূল, শ্বাসবোধ, সংযষবীয় শ্ব'সকুচ্ছ,, বুক্কাশ্ছির 
নির়দেশেস্থ হৃয্যমণ্ডলাকৃতি জ্াঘুবন্ত,লেব পীডানিবন্ধন স্বপ্রসঞ্চরণ, 
হিষ্টিরিয়া বা অপ্তাধাবস্থিত ক্লাধূবোগ, অন্বপ্রকাধ প্রীহ। ও যক্কৃতের 
পীড়া; যথা, নুতন বা পুরাতন ষকুংগ্রদাহ, পুবীতন যকুহবিবুদ্ধি, 
পাণ্ড,রোগ (কামলা), নৃতন ও পুবাতন প্রীহা প্রদাহ, চিত্তোন্মন্ততা 
হত্যাদি। 

মন্তিক্ষ ও মেকদণ্ড হইতে আমাদের ইচ্ছা গুনুদ্ধি শক্তির সঞ্চার 
হয়। পরিশোষণ, নিগ্রেষণ, পরিশোপন ইত্যাদি যাবতীয় দৈহিক 
কার্ধ্য নিয়মিত করিবার জন্য ঈশ্বর আমাদেব দেহে ক্কাযুজাল বিস্ঞাব 
কবিয়া রাখিয়াছেন। এই স্গামুম্ুলের কাধ্যের সহিত মন্তিক্ষ ও 
হমেকদওব কাধ্যের বঢ় অধিক সংশ্রৰব নাই । অধিক সংস্রব থাকিলে 
সাদুমগুলের ক্রিয়া দ্বারা ইচ্ছা, বুদ্ধি প্রভৃতি মহতীশক্তির পরিচালনায় 


ইলেক্টো হোমিওপ্যাথি ওষধেব গুণ। ৩৯ 








ব্যাথা ্বটিত । চক্ষুত্থ স্মাযুমগুল হইতে আবস্ত করিযা মেকদণ্ডের 
ছুই পার্শ্ব দিয় প্রবাহিত হইয়া উহার এক প্রান্ত হইতে অপব প্রান্ত 
পর্যন্ত ব্যাপিঘা। স্সোহক ন্বাধু (8320099১০06 ) অবশ্থিত। এই 
বৃহতক্নায়ু কতকখলি হৃক্ষ সুক্ষ ্নামুহত্রের সম্য্ট। এই স্বাধুনত্র- 
গুলি মেকদণ্ড ও মন্তিদ্বব্যাপ ন্নাযুসমূহের সহিত মিলিত হইয়াছে । 
ইহাদের মধ্যে মধ্যে কোন স্থলে ম্নাযু গ্রন্থি এবং কোন "থলে বা 
বন্ত,লা কার সাফুজাল দৃষ্ট হয়। বক্ষোদেশ ও উদ্ব-গহ্ববস্থ যাবতীয্ 
উপশিরা উত্ত স্নাযূজালে বেষঠিত। উক্ত উপশিরাগুলি শবীবের 
যে থে স্থানে প্রবাহিত, স্বাযুজালও জেই মেই স্থানে উহ্াপ্িগকে 
বেষ্টন করতঃ প্রবাহিত হইয়া দেহের প্রত্যেক অংশে স্নামুশক্তি সঞ্চা- 
বিত করিয। দেখু। এই ম্বাধুশর্ি দ্বাৰা দেহের পবিপোষণকাধ্য 
সাধিত হয়। চন্ষুর কাধ্য দর্শন-ক্রিয়াসাধিনী স্সাধুগ্রশ্থি দ্বাবা, কণ্ঠ, 
শ্বামনালী ও কর্ণের কাধ্য গ্রীবাদেশস্থিত স্ব'যুবন্তল দ্বাবা এবং হৃদয়, 
বৃহদ্ধমনী ও কুসকুষের কার্ধ্য অন্যান্য ্াধুনূত্র বার পবিচ/লিত হয়। 
বুক্ধাস্থিব নি্নদেশবতণ নুধ্যমগলাকৃতি ক্সাযুবত্ত,লের বিকৃতি ঘটিলে 
নানাবিধ মানসিক বোগে+ আবিভাব হঘ। কতকগুলি ন্নাযুপ্রধান- 
ধাতু বিশিষ্ট ব্যক্তি শখীতর এই ম্নাযুব,লেব ক্ষমতা এতই প্রবল ষে 
তদ্ধারা ইচ্ছা, বুদ্ধি প্রভৃতি মশতা শা মস্তিষ্ক এবৎ মেক্দণ্ডের 
আহাধ্য ব্যাতরেকে অনায়ামে পরিচালিত ইয়া যায় । উক্ত কারণে 
কেহ কেহ বুক্কস্থিৰ [শ্নদেশৎ আাহুমগুলকে জীবনীশক্চির কেন্দ্রস্থান 
বলিয়া নির্দেশ করেন । উদর গহ্ববে পৃষ্টদেশস্থ মেকদণ্ডের উভয় 
পার্্দিয়া উহার নিয়প্রান্ত ((কাকিল্‌ চপ, অস্থি) পন্যন্ত ব্যাপিয়। 
অমংখ্য নৈহিক আমুত্ত্র ও সাধুমাল এব্স্থত। এই স্বাখুঙগত্রগুলির 
এক প্রান্ত পাকধন্ত্র ও দুন-জননেক্দিঘেব উপর দিষা প্রবাহিত হইযাছে 
এবছ অপব প্রান্ত গুলি মেকুদণ্ডেব সাধুশৃত্রেক ফহিত মিশিত হইছে, 
ট্মহিক ম্বামুর কাধ্য সচর!চর স্সৈহিক ল্সাধুহুতেই আবদ্ধ থাকে। 


৩২ ইশেকো-ছেমি এপ্যাথি চিকি২সা। 





কিন্তু অধিক উত্তেজিত হলে এই ত্রিক্লা যখন মস্তি ও যেকদণ্ড-. 
ব্যাপি গ্নাধুস্থত্রেব উপব ব্যাপ্ত হইয়া পড়ে, তখনই আমাদের মনে 
সামুণক্তিব উত্তেজনা অন্থভুত হর। ক্ৈহিক ম্নাহমণগ্ডশ পীড়িত 
হইলে জচাবাচব কৃশিব সহিত দ্বিদ্নি পীড়া! উপশ্থিত হয, নেত্রতার 
বিস্তূত হস্স, চক্ষু চতুর্দিকে নীলিখ। দুষ্ট হয় এবং কগন বা অজী্ণ 
ঘ্বোশের সহিত দৃষ্টিহানি বোগেব আবিভাব হয়। ক ও শ্বাসনালীর 
স্বায়বীর আক্ষেপ, প্রাহ খিহীন ও কষ্টকব শ্বাস ও মুচ্ছ্, হুৎস্পন্দন 
ইত্যাদি বোগ আনেক স্থলে কেবলমাত্র উদর ও বক্ষোভ্যত্তরস্থ ম্নাযূ- 
গ্রন্থি পীড়িত হইয়া উৎপন্ন হয়। 

পূর্বোক্ত স্নামুবীর বোগ উপস্থিত হইলে রোগীর ধাতু অন্থমারে 
& কিন্বা উঃ বাবহার কর! উচিত। তাহাতে কোন ফলোদয় ন' 
হুইলে ঢা সণ ও উপণওকা শ্রদেশে ঘর বাহ্িক প্রয়োগ ব্যবস্থা 
করা উচিত। 

স্বপ্নরনক্করণ, মপেৰ আচ্ছন্ন ভাব, অনুভবশওব নিকুতি, চিন্তোন্েগ, 
গৃহকাতরতা ইত্যাদি সব্প্রকার হুধ্যমগ্ডপাক্ুতি স্নাঠবভলের বোগে 
1* ব্যবহার কৰা উচিত। এই হ্বাফুব,়লের রোগে কখন কথন 
সমস্ত দেহে নিষ্পন্দ ভাব লক্ষিত হয়। ষে পধ্যন্ত না বোগ সমূলে 
বিন হযু, গে পর্যন্ত চক্ংসা কৰা আনশ্যক। তাহ। না করিলে 
শীঘ্ব নগারোন আমিপা উপস্থিত হইতে পালে । 

ন্বৈহিক ন্বাধুর সঙ্গে সঙ্গে রভমপাপন ক্রিয়ার ব্যতিক্রম এবং 
পাকযন্ত ও অগ্তেন পীড়া উপশ্থিত হহলে বিবিধ সাময়িক ও সবিরাম 
আরেক গ্র অগ্যান্ঠ মামঙ্িক বোগেব অলিভাব হয। সবিরাম আরের 
প্রথমাবস্থাব শতক ভব, কম্পন, মন্দ 19'সর্কালন, মন্দ গাড়ীম্পন্দন 
এবহ পুরে গ্রাহোগাপ, খন্মনিঃঘবণ ও দ্রুত নাড়ীষ্পন্দন ইত্যাদি 
লক্ষণ দুষ্ট হ্য়। হৈহিক জায়ুনুথ গুলি বৃহদ্ধমনী, প্রঙ্েক শিরা, 
উপশ্িনা ও কৈশিক-শিবা পরিনেষ্টত করিয়া রক্তমকালনক্রিরা 


ইলে্টে।-হোমিওপ্যাথি ওষধের খপ । ৩৩ 


নিয়মিত কবে বলিযাই অবিরাম জরে উপরি উক্ত উপসর্গ গুলি 
উপস্থিত হয়। 

॥* ওধধের কাধ্য গভীব এ ঈছু। এই জন্য ইহা মেবন করিলে 
কখন কোনবপ ভযজন্ক উপসর্গ উপস্থিত হইবাব সন্তান! 
থাকে না। 

জর আবাম হইলে পবও কিছুকাল ঘন ব্যবহাব কৰা উচিত। এরূপ 
কবিলে বোগেব সমস্য মুল কাবণ বিনষ্ট হইযা যাঁষ এন পুনবাঁয় জর 
হইবার জন্ভাবনা থাকে না। যে স্থানে বোগীব জর হইযাছে সেই 
স্থান হইতে উহাকে ন্বানান্তবিত কৰা ভাল। 

জর স্থগিত বহিল কি নির্দোষে আবাম হইল তাহা চিকিত্সায় 
কিঞ্িঃৎ অভিজ্ঞতা জন্মিলে সহজেই শ্থিব করিতে পাবা ষায। জর 
স্থগিত থাকিলে শবীবের অন্শ্থভাব দৃবীভত হয না, নাড়ী ছূর্ববল 
থাকিয়া যায় এবং জিহ্বা উপর মলপূর্ণ পীতবর্ণ আববণ দুষ্ট হয়। 
এইকপ ্বশ্বায মএব সহিত বোগীব ধাতু অকসারে 9 কিন্বা 4. 
ব্যবহার কবা উচিত। অবিরাম আর তইবাঁব পৰ অনেক স্থলে যকুৎ 
প্লীহা ও মধ্যান্ত্রের পীড়া জন্মে, অজীর্ণভাব উপস্থিত হয এবং সমস্ত 
উদ্বরে বা অংশবিশেষে ক্ষীততাব দৃষ্ট হয। ৪ ও ০0 উপর্ধ,াপৰি 
কয়েক দিবস সেবন কবিলেই উক্ত বে।গগুলি দৃবীভন্ত হইয়া যাষ। 
এই সকল রোগ এবং মৃহজ্বব, পাকযস্ত্র ও অন্বেব প্রদাহ, আহাবের 
পর উদ্নরে ভাববোধ, শোথ ইত্যাদি পীড়া সচরাচর কুইনাইনের 
অপব্যবহাণবে উপস্থিত হইযা থাকে । 

সবিবামজব, বিশেষতঃ কম্পজব, বাযৃস্থ বাপ্পবিশেষ হইতে 
উত্পন হঘ। নিয়ভূমিস্থ উদ্ভিদ ও প্রাণিদেহেব বিশ্লিষ্ট কণাগুলি 
বায়ুব সহিত মিশ্রিত হইয়া এই বাম্প উত্পাদন কবে। ওলাউঠাও 
এইরূপ এক প্রকার বাম্পে উৎপন্ন হুয়। তবে উক্চ ছুইপ্রকার 
বাপ্পের মধো প্রতেদ এই যে, জববাস্পে সচরাচর কেবল মাত্র স্ৈহিক 








ডঃ ইলেক্টে [হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা । 


স্নাযুর পীড়া জন্মে, কিন্ত বিহৃচিকা বাণ্পে সমস্ত মস্তিষ্ক, মেরুদণ্ড 
এবং ফুন্ফুদ্‌ ও পাকাশয় ব্যাপি স্বাযুহ্ত্রে বিকৃতি উপস্থিত হুইয়! 
সমস্ত দেহকে আলাডিত কবিথা ফেলে । 

কৃ বিৰৃদ্ধি, যকতের কাঠিন্য ইতাপি সর্ব প্রকার যকৃত রোগ 
' সেবনে দৃবীভৃত হয়। এই সকল রোগের উপক্রম হইবার সময় 
ঘ' ব্যাবহার কবিলে বোগ আরাম হইযা যায়) কিন্ত রোগ বদ্ধমূল 
হইয়া! বসিলে ঘ' দেবনে কেবলমাত্র রোগের প্রবলভাব হ্রাস হয় । 

জর্ধপ্রকার দৌর্কল্য ও বিবিধ বোৌগে ঘ'গ্র পটী বা মালিস প্লীহার 
উপর লাগাইলে আশু উপকার হয়। কি কারণে এইবপ উপকার 
হয় এবংকি কি কাধ্যই বা প্রীহা দ্বারা সাধিত হয়, শারীরতত্বববিদ_ 
পাওতের! অদ্যাপি তাহ স্থির কবিতে পাবেন নাই। ইহাতে স্পষ্ট 
প্রতীত হয ফেপ্রাচীন শাবীরতত্ববিদ্য। অসম্পূর্ণ এবং উহাতে ঘে সকল 
রোগ ভিন্ন ভিন্ন মুলকাবণ হইতে উৎপন্ন বলি নির্দি হইয়াছে,ইলে- 
কুটে]-হোমিওপ্যাথি উষধ প্রয়োগে পরীক্ষা! করিয। দেধ। যার যে সেই 
সকল রোগ একই মূল কাবণ হইতে উৎপন্ন হইয়াছে ।* 

ভামি ভিউগো নৎ ১ও ২ । 

ভামিফিউগো (৮০) সর্ব প্রকাৰ কুমিবোগে বাবজূত হয়। 
কখন কখন ৪০কি ৫০টী বটিকা ০.৩ আউন্স জলেব হহিত মিশ্রিত 
কবিঘা মেবন কৰিলে আশু প্রতীকার হয়। পুবাতন রোগচিকিৎসায় 


পপ তি 


*কযেকটী [এর ঘটিক। এককালে জিজ্ঞার উপর রািয। সেবন করিলে 
্থাযুপ্রধান ধাতুবিশিষ্ট বোগীৰ কোষ্ঠবদ্ধ দূবী ভুত হয । 

ও বা! ৬টী বটিকা £' প্রবল জ্বরাষগ্ায এককালে মেধন করাইলে মচরাচর 
অন্ধ ব] এক ঘটার মধ্যে গাত্রোতাপ প্রায় ছুই ডিগ্রী পর্যান্ভ কমিঘা যায। 

কখন কখন ৮২ এর পরিবর্তে [* এর মালিস যকৃৎ ও প্লীহার উপরু লাগাইলে 
দাশ প্রতীকার হয। 

সর্বপ্রকার প্রধল বরে ও সরবিকারে ঘ'*র দ্বিতীক্স ব তৃতীয় ডাইলিউসন ব্যব- 
হার করিয়া আশ উপকার পাওয় যায়। 








ইলেক্টে।-হোমিওপ্যাথি গধধের গুপ। ৩৫ 


উপযুক্ত ওঁধধ ব্যবহারে কোনরূপ উপকার না হইলে অগ্রে ভাখি- 
ফিউগেো সেবন করাইয়া পরে অন্যান্য ওষধের ব্যবস্থা করা উচিত। 
কমি উদরে থাকিলে ভামিফিউগে। ব্যতীত অন্যান্য যাবতীয় ওঁষধের 
গুণ বিনষ্ট হইয়া যায়। 

ড৫7ঃ ২০্টা ঝটিকা ১০ ফোটা ইযেলো ইলোট্,সিটির সহিত 
মিশ্রিত করিয়! পিচকারী করিলে ও ৮০. সেবন করিলে সর্বপ্রকার 
উত্কট কৃমি রোগ আরাম হইয়া যাঁয়। 

আায়বীয়াক্ষেপ বিশিষ্ট বোগে ভামি ফিউগো সেবন করিলে ল্বা়- 
বীয় আর্ষেপের উপশম হয়। ২০্টী বটিক। ৮০, জলের সহিত 
মিশ্রিত করিয়া এককালে সেবন করিলে অনেক সময় কোষ্ঠবন্ধ 
দূর হইয়] যায়। 


পেক্টোরাল ( ১5০0181 ) 

চহ- শ্বাসনালী ও শাখা বাযুনলীর শৈম্মিক ঝিল্পীর প্রদাহ, নূতন 
ও পুরাতন শাখাবাধুনলীর প্রদাহ, শাখাবাখুনলী হইতে জলবৎ শ্রেস্বা 
নির্থমন ইত্যান্দি সর্বপ্রকার শ্বাসনালী ও শাখাবায়ুনালী বোগে 
বিশেষ উপকারী । 

৮ ইহাতে 7২ ও ০0 এর গুণের সমাবেশ দৃষ্ট হয়। এই 
জগ্ত ইহা কুসকুসেব প্রদাহ, রঞ্ডোৎকাশ, গুটিকা জন্মাইবার পুর্বে 
কোমলতা জনিত ফুনফস হইতে আব, ২টিকাঁবিশিষ্ট ক্ষয়কাশ, মন্দ 
বা দ্ধতগতি ক্ষয়কাশ, ফুল ফুসেব বাঁধুকোষের বিস্তার ইত্যাদি বোগে 
ব্যবহৃত হয়। 

৮ ও ?,*-_ শাখাবায়ুনলীর শ্ৈষ্সিক ঝিলী হইতে ভ্রাব, পুরাতন 
জর্দি, বৃদ্ধাবন্থার শ্বাসাবরোধক সর্দি, অন্ব প্রকাব কাশি ইত্যাদি 
রোগে বিশেষ উপকারা। ২ ণিশু, সী ও মহুপ্রকৃতিবিশিষ্ট ব্যক্তির 
পক্ষে বিশেষ উপযোগী । ইহাতে 5) 4 ও ৪:এর গুণের সমা- 
বেশ থাকায় অনেক শ্বাসযঙ্ত্রেরে বোগে ইহা ' প্রথমে ব্যবহার, 





৩৬ ইলেক্টর-হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা। 





করিলেই চলে। পুরাতন সর্দি বোগে অন্য পেক্টোরাল এ্রধধ 
ব্যবহার করিঘা কোন উপকার না হইলে ?* ব্যবহার করিলে সুফল 
পাওয়া যার। 


লিন ফ্যাটিকো (1-809০0) 


[277 এই উষধে 7১0 ও এর খুণের অমাবেশ দৃষ্ট হয়। 
এই জন্য যে সকল রোগীব ধাঠ্তে স্বাযুব ও শ্লেম্মার প্রকোপ অধিক 
দেই সকল রোগীর পক্ষে ইহা বিশেষ উপযোগী 1 ইহা সমস্ত রস 
ও রঞঝ্জের উপর ক্রিয়। বিস্তাব করে এবৎ বিবিধ রোগে বাহিক 
প্রয়োগে ব্যবহৃত হয় । ইহ] সচাখাচর নিম়ালখিত রোগে হৃফল 
দেয় £-মন্তকঘুখন, বিবমিষা, পরিপাকদৌন্রল্য, শিরঃগাড়া, দত্তশূল, 
অর্শ, মুত্ররোগ, বাত, গ্রদ্িক্ফীতি ইত্যাদি। প্রত্যহ ৪ হইতে ১্টী 
ঝটিকা 10. সেবন কৰিলে শীঘ্ব মিশ্র ও স্গাযুপ্রধান ধাতুবিশিই 
রোগীর বলাধান হয়। মাণদিক দৌর্দদল্য, চিত্তাবসাদ ইত্যাদি 
রোগে জীবনীশ পির হীনভাব দৃষ্ট হয়। এই সকল রোগে প্রাতে ১ 
বা ২টা বটিকা। 10. সেবন করা উচিত। অনেকে প্রত্যহ ১টা বটি- 


কার অধিক সা কবিতে পারে ন। 


লড (14919)। 
ইহা! অর্কপ্রকাৰ অন্ত্রবৃদ্ধিবোগে আভ্যন্তবিক ও বাহ প্রয়োগে 
ব্যবহৃত হয়। অন্যান্য উষপের সহিত কর্কও রোগে এই ওঁষধ ব্যব- 
হার করা যাঘ। ইহাব কার্ধ্য ১0: র মধ্যনন্তা। 


ভেনিরিও ( ৬৪০০:০০) 


উপদৎশ- দূষিত সংসর্গে এই যোগ উপস্থিত হয়। উপদংশ- 
ঘেষদুষ্ট চুকুট, চামচ ইত্যাদি দ্রব্য ব্যধহাবেও এই রোগ জন্মিতে 
পারে। উপদংশবিষ সংক্রমিত হইবার পর ২৪ হুইতে ৪৮ ঘণ্টা 


ইলেক্টে,-হোমিওপ্যাথি ওষধের গুধ। ৩৭ 








অথবা ১ হইতে ৩ সপ্তাহ কালের মধ্যে বোগেব আবির্ভাব হয় এবং 
তৃতীয় ও ষষ্ট দিবসে মধ্যে বিবিধ উপসর্গ উপস্থিত হয়। 

উপদৎশ রোগের প্রথম লক্ষণ--দষিত সংসর্গের পর মানৰ- 
নেহে ভিন্ন ভিন্ন বিষের সঞ্চাব হইতে দেখ! যাহ। এই সকল বিষের 
উপসর্গ, কার্ধ্য ও ফল বিভিন্ন। একটী বিষের নাম উপদংশবিষ এবং 
অপব একটা বিষেব নাম প্রমেহবিষ। প্রমেহ বিষ পুৎলিঙ্গ ব্যতীত 
অন্যান্য স্থানের খৈচ্মিক ঝিশ্রীৰ উপবও প্রকাশ পায়। 

উপদৎশ বিষ সতক্রমণ_প্রথম লক্ষণ-গভীব ক্ষত অথব। 
বিদ্বারিকা ( কুচকি )। তৎ্পবে পুক্ষাঙ্গের অগ্রত্বকের স্থিতি 
€মুদা) এবং কখন বা মৃত্রনালীর মধ্য দিয়া সপুষধাতুনির্থমন ইত্যাদি 
লক্ষণ আবিভূতি হয়। 

দ্বিতীয় অবস্থার লক্ষণ_বোগেব প্রথমাবস্বায যে সকল 
্ুদ্র ক্ষুদ্র গভীর ক্ষত দৃষ্ট হয় তাহা পূর্ণ হইয়া আইসে, বিদারিকা! 
রোগ (শিশ্বতলের গ্রদ্ধিপ্রদাহ ) দেখা দে এবং কোষপ্রদাহ, গ্রীবা- 
দেশস্থ গ্র্থিব বিস্তৃতি, কঠনালীর উপর ও নিকটবত্তা স্থানে ক্ষত 
বিশিষ্ট রোগ, কেশহীনতা, বিবিধ চক্ষুবোগ এবং সপুষতনবটাবিশিষ্ট 
9 কঠিন আবরণদুক্ত চণ্্ব রোগ প্রকাশ পায়। 

ততীয়াবস্থাব লক্ষণ--অস্থিবৌগ, অশ্যির আবরণের রোগ, 
শিরাবেদন! ইত্যাদি । 

প্রমেহ সঞ্চার- প্রমেহ অঞ্চারের ফল লিলোচ্ছ।াঁস, তীত্র- 
বেদনাযুক্ত লা জড়ভাবাপন্ন মূত্রনালীর প্রন্াহ, ঘুদা, লি্গমণি প্রদ্ধাহঃ 


ফুলকপিব -ল্যাষয খাৎসবৃদ্ধি ও সংকোচক ওষধ প্রয়োগজনিত 
শত্রনালী য় ' ত্বন। 

চিটি .. -উপদ্ৎশ বোগে- সুচনা" হইবাব পুর্বে এককালে 
৬০ বাত :* ১খক ০০ এব ঝটিকা সেন করিলে রোগ আদৌ 


প্রকাশ হই,  খ লা ও অধুলে বিন হইয়া ষায়। ৬০০. (ক্ষত 


৩৮ ইলেক্টে]-হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা । 





বা নালীক্ষত থাকিলে) এর সহিত বা (উদ্দরের পীড়া থাকিলে) 
১এর সহিত অথব! (গাঢ় বসদ্দোষ থাকিলে )0র সঙ্ছিভ পর্য্যায়ক্রমে 
সেবন করা বিধি । 

উপদৎশ রোগের প্রথমাবদ্ায় যে সকল ক্ষতপ্রকাশ হয তাহা! 
চিকিৎসা করিবার সময নিম্ললিখিত তিনটা অবস্থার উপর লক্ষ্য 
বাঁধা উচিত । 

১ম। বিস্তারবিশিষ্ট ক্ষত ও প্রদাহ । 

২য়। একটী জভিনব ঝিল্লীর উদ্ভব এ তাহা হইতে পৃধনিংসরণ। 

৩য় । মস্তক হইতে পদত্তল পধ্যন্ত সমস্ত শরীবে উপপংশ্াবিষের 
ক্ষমতা সপ্চার । 

প্রথমাধস্তার ক্ষত বোগে ৩৪ দিন ১ ব্যবহার কৰা উচিত। এই 
ওঁষধ সেবনে স্বানিক ন্ষিসংক্রমণ জনিত মস্তকে ভারবোধ, অনিদ্রা, 
গাদা, কচি, অতিশয় অঙ্থস্থত! ইত্যাদি উপসর্গ দূরীভূত ভইম। 
যায, প্রদ-ত অস্তহি তি হয এবখ ক্ষতস্থলের চতুগ্পার্শবত্তঁ স্তানে পুর্ণ 
নন্রস্চালন প্রতিষ্ঠিত ভয়। 

উপবিউ ক্গ চিকিৎসার সঙ্গে সঙ্গে উপদৎশ ব্যি বিদৃরিভ কবিবার 
জন্য ৬০7, ব্যবহাব কবা কর্তব্য । ২৫টা টিকা ৬০. লইয়া ছগ্গ 
আউপা লা ৩ দ্বটাক জলে মিশ্রিত করিয়া উচ্গাতে একখও্ড লিপ 
ভিজাইযা শত স্বযনের উপন লাগাইতে হয়। যে পর্য্যন্ত এ] ক্ষতন্মানে 
সক্রলর্ণ মাৎসাঙ্গব উত্পন্ন হয় সে পধ্্যস্ত ৬০), উক্ত প্রকারে দিবসের 
অধ্যে 5 বাণ কবিয়া প্রযোগ করা উচিত । এই পে প্রথম হইতেই 
৬০. প্রশ্বোগ্গ কৰিলে ম্মানিক উপদংশ বিষ বিনই হইয়া যায়; 
গুনাহ শরীরের অন্যান্য স্থানে উহ! সংক্রমিত হইবার কোন আশঙ্কা 
থাকে না। 4১ সেবন ও ০. বাহক প্রয়োগের সহিত প্রাতে ও 
বাত্রে আহারের পর ৬০1). (শুক্ধ বটিক। ) ব্যবহার করা আবশ্যক। 
* শুদ্ধ বকা নিজ্বলিখিত নিয়মানুসারে সেবন করিতে হয়। প্রথম 
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দ্বিবসে প্রতিবাব আচ্বাবের পর ২টী বটিকা, দ্বিতীয় দিবসে ৩টী, ৪্থ 
দিবসে ওটী ইভ্যাদ ক্রমে ১ম দিবসে ১০টা পর্যান্ত। ইহার পর 
প্রতিদিন এক একটা করিয়া ব্টিকা কমাইয়া ষে পধ্যন্ত না দিবসে 
প্রত্যেক বারে ২টী বটীকা কবিষ! সেবন হ্ব, সে পর্ন্যস্ত এইরূপ ;কবা 
উচিত । এই অবস্থায় মধো মধ্যে ৬৩৮. এর অবগাহন লইলে 
বোগ শীঘ্র আবাম হুইম্বা যাঁঘ। উপবিউক্ত নিনমানুমারে চিকিৎসা 
হইলে বোগ সমূলে বিনষ্ট হয। 

কোন কোন স্থলে দেখা খাম যে উপবিউন্ত নিষমানুসীত্সে চিকি- 
সা কবিষাঁও ক্ষত পুর্ণ হইয়া ্মাসিতেছে না। এইব্ূপ স্থলে 3 বা 
৯* সেবন করিলে আগু প্রতীকার হয়। 

কখন কখন উপদংশক্ষতের প্রদাহ এত প্রবল হইযা উঠে যে মাংম 
গলিত হইয়! পড়িযা গিষী ক্ষতস্থানেব আষতণ ব্রিত হইতে থাকে । 
এইঝপ অবস্থায় ৯ ও 0 বা 0* এব ডাইলিউসন ও শুক্ক বটি ক 
সেবন, ক্ষতস্থানে যস্মণ! দবীছৃত কবিবার জন্য 0* ও (৫ চু র"পটা 
ও নিক্টবন্তাঁ স্গাসুব উপব ]ং 12 ৪ ৮.1], পর্যাধক্রমে প্রশ্মোগ 
কবা আবশ্যক ) 

উপদ্ংশ বোগেব প্রধম উপমর্গ হইতে কখন কখন আব একটা 
রোগ-কোষ প্রদাহ--উপস্থিত হয। এই বৌগ বড ক্টকব এবং 
ক্সপনক স্থলে ইহার জন্য বোপীকে কয়েক মাস কাল শষ্যাগত থাক্ষিতে 
হয়। কিন্ত 4 দ্বিতীষ ডাইলিউস্ন ও 5 পর্ধযাধক্রমে ও পরে ৬ো, 
ব্যবস্থা কবিষা চিকিংমা কবিলে শীঘ্র চমতকাব ফল দেখিতে 
পাওয়া ষায়। চিকিৎসাকালে পথ্যের উপর বিশেষ দা বাখ। 
আবশ্যক এবং যাহাতে রোগীর (বশী গ্রাত্রসঞ্চালন না হন তাহা 
করা উচিত । 

উপদংশ বোগের দ্বিতীয় বস্থ]_-উপদৎশ রোগের দ্বিতীয্কা- 
বস্থাস্ গ্রস্থিস্কীতি, কঠ ব। শ্বাসনলীতে ক্ষত, স্বরভঙ্গ ইত্যাদি লক্ষণ 


৪ ইলেন্টে+ হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা । 





উপস্থিত হয! এই জনা চিকিৎসা কালে কেবল মাত্র রোগেব মূল 
কারণে উপব দলাষ্ট রাখিলে চলিবে না। মূল কারণেব সঙ্গে সঙ্গে 
উপদংশ বিষে যে সমস্ত শাবীবিক পবিবর্তন ্বটে তাহ-ব উপবও লক্ষ্য 
রাখিয়া চিকিৎস। কৰা উচিত) এই জন্য প্রথমে & ও ওত পর্যায়” 
ক্রমে বাব্হার কিয়া উপদংশজনিত শাবীবিক বিরুতি দূরীভূত 
হইলে পরে ৬০7. ব্যবস্থা কৰা কর্তব্য । ০. তিন বা চারি 
মাস কাল ধরিষা ব্যবহাৰ করিতে হয়। যদি শরতকালে অথব! 
শীতের প্রাবন্তে চিকিৎসা শেষ হইযা যায তাহা হইলে পুনরায় 
বসম্ত কালে চিকিংসা আবন্য কৰা উচিত ( কেননা এই কালে 
সমস্ত দৈহিক শন্গি উাত্ভুজিত তয় বলিষ! অহ্থপিহিত উপদ*শ বিষ 
প্রবল হইয়া উঠে। পাবদঘটিত ওঁষধে উপদংশ বৌগেব উপসর্ম 
দূরীভূত হয এবং কখন কখন বোগণ্ড আবাম হইযা যাষ। কিন্ত 
এইনূপ ওঁষধ সেবনে শবীবেব বিশেষ অনিষ্ট হয়। 

পারদত্বটিত ওঁষধ সে+নে অত্যান্্ বলিষ্ঠ শরীবও নিস্তেভ হইয়া 
আইসে, পাকমন্তপ্রদাহ, জিহ্বাপ্রদাহ, প্ররোহিকা ( [:0010% ) 
ইত্যাদি ক্লোগেব আবির্ভাব হন ৪ পবিণামে নানাবিধ নতন নূতন 
উপসর্গ আবি তি হইযা কখন কখন একাগ্রচিত্রবিপব বৌগ (০০০. 
হঃনা]ন ১ আসিয়া উপশ্সিত হয । 

উপদতৎ্শজনিত নেব্রাববণ প্রদাভ-ওই বোগে চক্ষু 
স্বচ্ছাববণেব চত্রর্দিিক একটী বন্দপর্ণ চক্র দুষ্ট হয, নেত্রনালী ও মুখ- 
মগ্ডলম্থিত ক্লাব পীড়া জন্খে, চক্ষু হইতে জল পডিতে থাকে এবং 
চক্ষুব উদ্দীভাগে ও অধঃপ্রদেশে বেদনা অন্ুভিত হয়। 

উপদংশজনিত উপতারা প্রদাহ-এই রোগে তারা 
'আবুর্চিত ভ্য, উপতারা অচল ভাব ধারণ কবে ও স্ফীত হয় এবং 
চক্ষুর দ্বগ্ছাবরপ রক্বর্ণ হইষা উহ] ব্যাদ্রচপ্রুব ন্যায় ভযঙ্কর দ্বেখায্র। 
এই পোগে কখন কখন উপতারা বিনষ্ট হইয়া যায়, স্বচ্চাবরণ ও উপ- 
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তারাব মধ্যস্থলে একটী গুটিকা থাকিয়া যাঘ এবং চক্ষুর উদ্ধভাগে ও 
অধহপ্রদেশে বেদন। অনুভূত হয়। এই বোগেব হৃত্রপাত হইতে 
হইতেই চিকিৎসা আরভ্ত করা কর্তব্য| বিলম্ব হইলে চক্ষু এক- 
কালে বিনষ্ট হইয়া খাইবাব সন্ভাবন' | 

চিকিৎসা প্রথম হই দিবস বোগীর ধাতুব উপযোগী ও 
কিম্বা ২ মেবন ও উক্ত ওঁষধ ভলের সহিত মিশ্রিত করিঘা 
চক্ষু ধৌত কৰা বিধি। চক্ষুব উদ্দে ও অধংপ্রদেশে, গ্রাবাপৃষ্ঠে এবৎ 
শ্সৈহিক লাযুব উপব বাবন্নাব 1.1 অথবা 8], ও 77 পধ্যাধক্রমে 
প্রযোগ করা আবৃশ্যক। দই দিবসের পর ৭ কিন্বা 4ব সহিত ০১. 
ব্যবহার আবন্ত করা উচিত । মধ্যে মধ্যে উষধের অবগাহন লইলে 
আশু প্রতীকার ভয় | 

উপদতৎশ রোগেন তু তীয়ারস্থা উপ শ বোগেব ততীতা- 
বন্জাঘ উক, মশিলন্ধ, গল ক” ত্যযাদ স্থানেব অস্ডিতে ও 'অস্টি- 
সপ্ধিতে এবং উপজিহ্ব? ইত্যাদি শ্োমল স্সানে যন্ত্রণা অনুভূত হয । 
ঘন্তরণা সচরাচর আন্ধ্যাকালে আবশ্ত ভ্ঘ, বাত্রি ১০টা হইতে ১২টা 
শর্ধযস্ত কিঞ্চিৎ স্থগিত থাকে এবং ১২টা হইতে বাত্রি ২টা পধ্যস্ত 
অত্যন্ত প্রধল হই উঠে। 

মেহ চিকিৎসা! 

রোগেব প্রধমাবস্থাযব চিকিৎমা আবভ্ত কবিতে পাবিলে শীদ্ত্র 
জুকল পাওয়া যায । প্রথম ৪ বা ৫ দিন ৬ ল্যবহার করা আবশ্যক । 
পবে যন্্রধা, প্রপ্দাহ ইত্যাদি উপযর্শেব কিঞিৎ উপশম হইলে ও 
ধাতুত্াব আবস্ত হইলে 4১ ও ১০ পর্যায়ক্রমে, বোগীব ধাতু অন্কু- 
আাবে 1), আথনা ]২ 75, গু ৯0১, পর্যায়ক্রমে বস্থিত লিটপদেশ 
ও ন্ৈহিক শ্নাঘুর উপব এব আধ আউন্ন জলে ৫ বা ১, ফোটা - 
». প্রত্যহ সেবন নাব্স্থা কবিতে হয়। ্বেপধান্ত না ধাতুত্র'থ 
বন্ধ হত্ব, সে পধ্যন্ত চিকিত্সা করা উচিত। 
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€মহ রোগ এক কালে হঠাৎ স্থগিত হওষা ভাল নহে। কেনন 
তাহা! হইলে রোগ আবাম হয় না, হঠাৎ ধাতুআব স্থপ্সিত হইয়। যায় 
মাত্ব। এইবপ হঠাৎ ধাতুত্রাব স্থগিত হইযা গেলে নিকটবত্তণ বা 
সংস্পৃষ্ট অংশে বিশেষ অনিষ্ট হইবাব জভ্তাবনা। নিয়মিত আহাব, 
বোগের প্রথমাবস্থায় সম্পর্ণ বিশ্রাম, মুক্দ্ধযের নিয়ে লোল বন্ধনী 
ব্যবহার বিলে শীস্রই শুভ ফল পাওয়া ষায়। 
মেহজ্ত বাত-_হঠাহ ধাতু আব বন্ধ করিলে যে সমস্য কষ্টকর 
রোগ উপশ্থিত হয, াহাদেক মধ্যে বাত একটী। এই বোগে প্রথমে 
জানু ও পদতলেব সদ্দিশ্থান বেদনামুন্ত ও স্বীত হয় এবং স্বন্ধদেশে 
ভদীনক বেদনা উপস্টিত্ব হয । বেদন| শরীবের নিগভাগের তঞ্চময় 
ঝিল্লশীব উপব এক স্থান হইতৈ অন্যস্থানে ভ্রমণ করিতে থাকে । এই 
বোগের প্রথমাবস্থায় যখন বক্তদ্বোষেব উপসর্গগুলি অত্যন্ত প্রবল 
থাকে তখন প্রথমে কযেকপদিন 4 এবং তাহাব পৰ 4৩ ৮১০১ পর্যযাষ 
ক্রমে ব্যবস্থা করা উচিত। যদি বোগের মুল অত্যন্ত দুঢবদ্ধ হইয়াছে 
বলিয়! বোধ হয, তাহা হইলে প্রথমেই ঞ& ও 0 পর্যায়ক্রমে েবন 
করান ভাল। রোগ পুবাতন হইলে ৮৪) ও € পর্ধ্যায়ন্রমে। 
মেহজ যোজকত্বগৌষ - এই রোগটা হঠাৎ পাতুত্রাব বন্ধেব 
আর একটা ফল। এই বোগ অত্যন্ত ভয়ানক । কেননা ইহাতে অতি 
অল সময়ের মধ্যে প্রবশ প্রদাহ ও পুয বঞ্চার উপস্থিত হইয়া চক্ষু 
বিনষ্ট হইযা যাতে পারে । এইজন্য উপসর্গ বুঝিয়া যাহাতে উপযুক্ত 
চিকিৎস1 হয়, সে বিষে ক্মণমাত্ত কালব্যাজ কর! অনুচিত। 
মুত্রাবরোধ-মেহ রোগের চিকিৎসায় এলোপ্যাথি ওষধের 
পিচকারী ইত্যাদি ব্যবহার কবিলে এই রোগ উৎপন্ন হয়। মৃত্রনালীর 
পুর্ণ অবরোধ উপস্থিত হইলে কেবল মাত্র ওষধ বাবহার কবিয়া 
রোগ আরাম কবিতে পাবা যায় না। সেই জন্য প্রথমে শলাকা ব্যব- 
হার কাঁরয়া কয়েকদিন দুইবার করিয়া শীতল জলে ২০ বা ২৫টী ০7. 


ইলেক্টে1-হোমি ওপ্যাথি ওষধের গুণ। ৪৩ 





মিশ্রিত কবিযা উহার পিচকারী করিতে হয় । এইরূপ করিলে 
জবরোধক মাৎসখণ্ডে প্রদাহ উপস্থিত হইয়া শীঘ্ব মুত্রনালী হইতে 
ধাতৃত্রাব আরভ্ত হয়, এবং সত্বব বোগ আরাম হইযা যায়। 
চিকিৎসা কালে উপবিউক্ত প্রক্রিয়ার সঙ্গে সঙ্গে আত্যন্তরিক ওঁষধ 
মেবন করিতে হয়৷ 








ভম-ফিন (1১০70-1710) | 

ইহা ডিপখিরিযার মহৌষধ । যে সকল রোগে কে বেদনা, 
শুকভাব, গিলিতে ক্উবোধ ইত্যার্দি লক্ষণ উপস্থিত হয় সেই সকল 
রোগে এই গুঁষধ সেবন ও বুলি কবিলে সুন্দৰ ফল পাওব। যাঁষ। 

এট্ট-মল -ডি-মেয়াব। (4১001700201-05-70506) 

জঅলযান ব্রমণজনিত বমনবোগে বিশেষ উপকারী । বমনের উপ 
ক্রম হইলে শ্রতিবার এই ওঁষধের ২ বা শটী বাটক। তিম্বাব উপর 
বাখিয়৷ অথবা ৬ আউন্স জলে ২বা৩টা বটক মিশ্রিত করিয়া প্রতি- 


বার ছুই ডাম মাত্রা সেবন ক্লে বমণ নিবাধিত হষয। অন্যবিধ 
বন রোগেও এই ওঁষধের কাথ্য অতি সুন্দর । 


মেরিনা (12779) 1 
ইহা সব্ধপ্রকার চক্ষুরোগে আভ্যন্তরিন্চ ও বাহ প্রয়োগে ব্যবহৃত 
হয়। ইহার ২ বাত্টী বটিকা কজ্জল গ্রাসেব সহিত মিশ্রিত কবিয়া 
চক্ষুর উপর ল্বাগাইতে হয়। 


একোৌয়া-পীব-লা-পিলি (405০-৩71০-0০]1০) | 
এই ওঁযধের ১০ ফোটা লইসা ৩ আউন্স জলেব সহিত মিশ্রিত 
করিয়া! উত্ত জল পীড়িত স্থানে পাগাইলে ক্ষত, ব্রণ, বিসর্প ইত্যাদি 
চণ্দরোগ দূরীভূত হইয়া যায় এবং মাংসলোলতা অন্তহিত হয়। ওষধ 
দিবসের মধ্যে ৩৪ বা ৫ বার প্রযোগ করা যাইতে পাবে। ৪ডাম ওষধ 
লূইয়। জলের সহিত মিশ্রিত করিয়া অবগাহনার্থ ব্যবহার করী যায়। 


ও ইলেক্টে1-হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা । 





ইলেক্টে-হেমিওপ্যাথি মলম। 

9* যলম-_-কেশপতন বা চুল উঠিষা যাওয়া,টাকপড়া, বাত-প্রদ্ধাহ, 
সন্বপ্রকাৰ চম্মবোশ যথা চনকপা, পাঁচড়া, দাদ, গরল, ব্রণ, মুখে 
যেচেতা পড়া, সামান্য মত ইত্যাদি বোগে বিশেষ উপকারী । 

০৮ মণম--ফোডা (সপৃব), ক্ষত, গেটেবাত, অস্থিশুশ ইত্যাদি 
বোগে বিশেষ উপকাবী । 

& মলম-অর্শ, দদম্পন্দন বা বুঝ ধড়ফড় কব, অনিয়মিত নাড়ী 
স্পন্দন, শিবাবিপ্ত তি প্রভৃতি বেগে বিশেষ উপযোগী! 

চাহ মলম--মন্বপ্রকাব যকুহ ও প্রীহার পীড়া, মাথাব্যথা, উদব 
বেদনা, দৌর্দল্য, জব ইত্যাদি দোৌগে উপকাবী। 

লিন, মলম-_শিবঃপীডা, গ্রন্স্কীতি, বেদনা, অর্শ ইত্যাপি “বাগে 
বিশেষ উপকারী । 

৪, 0৮, &২) [5 ও 14 এব মালিস অপেক্ষা এই মলমগুলি 
বআঅধিকতব উপকারী । 


ইলেকটি সিটির গুণ € ব্যবহা'র। 


অনেক বোগ চিকিৎসায় ইলেক্টিনিটিক প্রয়োগ করা আব- 
শ্যক হয়। ইলেকুটি,সিটি সচবাঁচর বাহ্যিক প্রযোগে ব্যবহৃত হয, 
কিন্ত কখন কখন উহা! সেবন কবিধা বিশেষ ফল পাওযা যার। এই 
সকল ওঁধধেব কি কি ভদ্ত গুণ তাহ অদ্যাপি সম্পূর্ণপে আবিজ্ঞত 
হয় নাই। ইলেক্টি,স্টি পাচপ্রকাব। বেড (বজ্)১ বু (নীল), 
হোয়াইট (শ্বেত), ইয়েলো (পীত ) ও গ্রিণ ( হবিৎ )) 
বাহ্য গ্রযোগ । 
১ম | [২০৫ 1516৩0701% ব| বক্তবর্ণ তড়িৎ 1- ইহার 
ভ্রিষা সংযোজক। ইহা বঙ্জসপালন দ্রত করিস “দয় এবহ জীবন- 
শক্তিবুদ্ধি বনে । ইভা বস প্রধ।ন ধাতুব পক্ষে বিশেষ উপযোগ 
এব" সচবাচব পাকযাল্তেব পীড়া ও জানু*ল বোগে ব্যবহ্গত হয। এই 
তড়িৎ অশিকোটউবেন ভীপ্ধা গ অধোদেশে লাগাইলে দষ্টিশর্জি পরি- 
বর্দিত হয। এ টন্গ ফলগো শ্রেণীৰ শ্ধধেব সহিত উহাব বিশেষ 
সম্পর্চট আছে। এই জন্য যে যেস্লে ও আভ্যন্তবিক ব্যবহার করা 
যায দেই সেই স্থলে 202 বাহ প্রযেগে ব্যবস্থা কৰিলে প্রাই 
শুভ ফল পাণ্ুযাযায়। ক্ষতন্থলে 8. প্রয়োগ নিষেধ । 
২যু 1 )19৮৮[7107101 ব? প্রীতবর্ন তড়িৎ 1 
ইহার ক্রিযা বিযোনিকা। যে সমস্ত (বাগে অণ্যানয ইলেকৃটি,সিটি 


০ শীভল, সুগন্ধি, উত্তপ্ত, ভূর্শন্ধ ইত্যাদি ভিন্ন ভিন্ন শশ্বাক্রান্ত বন্ত ₹ইতে অতি 
সুক্ষ সুক্ষ অপু নিত বিকীর্ণ তয। এই কল অধু অনেক নমধ আমাদের ইক্্িষ 
গৌচব হয না। কভবকপ্চলি উদ্তিদ তত এই সকল অণু কৌশলে সংগ্রহ কবিবা 
উ্তা পবিক্রভ জলে রক্ষিত কীব্যা কাউট মাটি হার ইলেটিসিটি শ্রস্ত 

করেন। 





৬ ইলেক্টেণ-হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা । 





ব্যবহার করিয়া হৃফল পাওয়া যায় না, সেই সকল রোগে এই ইল ,- 
সিটি ব্যবহাব করিলে আশ প্রতিকাব লাভ হয়। ইছার কার্ধা 7] র 
কাধ্যের বিপরীত। স্বতরাৎ কোন স্থলে চু. ব্যবহাব কবিয়া রোগ 
আবাম করিতে হইলে যে টুকু ওঁবধের ক্রিয়ার আবশ্যক, তাহা 
অপেক্ষা অধিক ক্রিয়ার সঞ্চার হইলে .. ব্যবহার করিয়া উক্ত অতি- 
রিজ ক্রিযা নিরস্ত করা যায়। হিষ্টিরিয়া, নৃগী ইত্যার্দি জীবনীশক্তি- 
বুদ্ধিজনিত রোগে এই ইলেকৃটি সিট বিশেষ উপযোগী । ইহা কৃমি 
নাখক। পর্যায়ক্রমে £ি হও 2 ব্যবহার করিলে অনেক রোগে 
আশ্ত প্রভীকাব হয় । ক্ষত স্থলে ডর. প্রয়োগ নিষেধ । 

৩। ৮10215০0501 বা শ্বেতবর্ণ তডিও 1-- 
ইহার কাধ্য নিরপেক্ষ অর্থাৎ বিযোজকও নহে সংযোজকও নহে । 
এই ওঁষখ সচবাচর মস্তক, দস্থ, যকত, সায়, গর্ভ ও উদবের রোগে 
ব্যবহৃত হয্ব। যে সকল রোগে সমস্ত দেহযষ্ত্রের বিকৃতি ঘটে, সেই 
সকল রোগে এই ইলেক্টি,সিটি বিশেষ উপকারী। সর্দপ্রকাব তীব্র 
বেদনায় ইহাব কার্য অতি চমত্কার । ইহা প্রয়োগ করিয়া রক্তত্বাব 
নিবৃত্ত হয়। 

নর্থ | 7319০ 121০০0010 ব। নীলবর্ণ তড়িৎ ।-_ইহাব 
ক্রিয়া সঘযোজিকা। রক্তত্রাব প্রভৃতি নিবিধ জয়, রক্ত ও রক্তাশষের 
রোগে ইহা বিশেষ উপযোগী । এই ওমধের ৫০ বা ৬০ ফোটা এক. 
কালে সেবন কবিলে মগী রোগে ৫১0] 105) বিশেষ উপকার হুয। 
ইহার এঞ্জাটিকো ওঁষধের সহিত বিশেষ সম্পর্ক আছে । এইজন্য ইহা 
সকল প্রকার বক্তপ্রধান ধাতুবিশিষ্ট ব্যক্তির বোগে বিশেষ উপযোগী । 
কোন স্থান বা শির! ছিন্ন হইয়! গেলে অমিশ্র র. এক খণ্ড লিন্ট ব! 
কাপড়ের সহিত লাগাইলে তত্ক্ষণাৎ রক্তপাত বন্ধ হয়। জুদয় স্পন্দন 
আবস্ত হইলে ইহা! ৩৪ ফোটা অন্গ,লিতে করিষা হৃদয়ের উপর এক 
ব। দুইবার লাগাইলে তৎক্ষণাৎ উহ অন্তহিত হয়। অত্যন্ত জাল!- 


ইলেন্টি.সিটির গুণ ও ব্যবহার। ৪৭ 





যুক্ত বেদনা বিশিষ্ট কর্কটরোগে ১৭১৫ ফোটা ৪এ লাগাইলে উহা! 
শীঘ্র নিরস্ত হইয়া ষাত্ু। 

€ম । (18৪7 01০০:907৮ বা হরিদর্ণ তড়িৎ ইহার 
ক্রিয়া বিয্বোনিকা। এই ওবধ ব্যবহার করিলে সর্বপ্রকার ক্ষত শীন্ু 
পূর্ণ হইয়া আইগসে। কর্নটরোগে (02:009:) ও অগ্দি বেদনায় ইহা 
বিশেষ উপযোগী । 

ভিন্ন ভিন্ন ইলেক্টি,সিটির কার্ধ্য ভিন্ন ভিন্ন। কিন্তু উপযুক্ত স্থলে 
প্রধু্ত হইলে সবাত্র ভহাদের অদুত কাধ্যকাবিতা লক্ষিত হয়। 
ইলেক্টি,সিটি ওষধেব ত্রিযা ত্রত, এমন কি কখন কখন প্রয়োগ 
কারবার অব্যবহিত পরে স্থফল পাবা যায ব্যাটাৰি লাগাইলে 
শরীরে খেপ কম্পন উপন্ডিত হুয ইলেক্টিসিটি ব্যবহারে কখল 
কখন সেইবপ কম্পন তপন হইতে দেখিতে ওয়া যায় 

ইলেকৃটি,সিটি ওধধের একটা প্রধান গুন এই যে উহাদের প্রয়োে 
মচরাচব সঞ্ল প্রকার বেদনা উপশমিত % এককালে দূরীভূত হ্ষ 
অথ5 সমপ্ত দেহ য্ত্রেব কাধ্যে কোনবপ বাধাত ঘটে না। 

যে সমস্ত খোগে বিশিষ বজদোষ বা বক্তধোষ লক্ষিত না! হস 
জেই সকল বোছে কেখল মাত্র ইলেক্টি,সিটি' প্রযোগ করিলে শীঘ্র 
প্রতীকার হয্ু ; এমন কি কখন কখন উহা প্রয়োগ করিবার পরই রোগ 
সম্পূর্ণরূপে আবাম হইয়া যায়। 

যে সকল বোগ স্মস্ত দেহ যস্্েব উপব ক্ষমতা বিস্তাটৰ করে, সেই 
সকল রোগে কেবলমাত্র ইলেক্টি,সিটি প্রযোৌগ কৰিলে চলে না, 
বটিকা গঁধধ সেবন কব। একপ্ম আবশ্যক । কিন্ত এই সকল রোগের 
চিকিৎসায় আভ্যাস্থবিক ওষধের সঙ্গে সঙ্গে ইলেক্টি,সিটি ব্যবহার 
করিলে রোগ শীত শী আরাম হইয়া আইসে। 

আমাদের দেহে সীবনীশক্তির আধিক্য বা অল্পত1 ঘটিলে পীড়া! 
জন্মে। যতটুকু জীবনীশক্তি থাকিলে দেহের কাধ্য সুচাকবূপে 


৪৮ ইলেন্টে-হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা । 





সম্পন্ন হইতে পাবে ঠিক ততটুকু জীবনীশক্তি থাকিশে কোন কপ 
পীড়া হঘ না, শবীর ভুশ্থ থাকে) চ, 0, ও . প্রয়োগে 
যথান্রমে জীবনীশক্তির বৃদ্ধি ও হাস হয়। পধ্যায়ক্রমে 847. ৪ 
স্ব. 8. প্রযোগ করিলে যথাক্রমে জীবনীশক্তির বুদ্ধি ও হ্রাস হইয়া 
দেহেব স্বাভাবিক অবস্থা উপশ্থিত হয়ব; সুতরাং পীড়। আরোগ্য 
হইয়া যায়। 

কঠিন রোগ চিকিৎসায় বটিকা। গঁষধ জেবনেৰ অঙ্গে সঙ্গে 
ইলেকুটি,সিটি ব্যবহার করা আবশ্যক। কিন্তু রসদোষজ পাড়ায় 
আ'ভ্যন্তরিক ওঁধধের সহিত ইলেকৃট,সিটি প্রয্ষোগ করিলে সচরাচর 
অধিকতর শুভঞল প্রাপ্ত হওয়া যাষু। 

ইলেকৃি,সিটি প্রয়োগ প্রণালী পরবন্ত অধ্যায়ে প্রদত্ত হইল! 

ইলেক্টি,কিটি প্রয়োগ স্থান।-_ শরীরের যে স্থানে 
বেলা, ক্ষত ইত্য।দি লক্ষণ প্রকাশ পায়, সেই স্থানে ইলেকুটি,সিটি 
এমন করিয়া লাগান উচিত যে, উক্ত স্থানের ষে অংশে স্াযু দু 
হয় ঠিক মেই অংশের উপর ইলেক্টিসিটি প্রয়োগ হয়। সহজে 
ইলেক্টি,সিট' প্রয়োগ স্থান নির্ণয় করিবার জন্য ৩টী চিত্র 
পরপৃষ্ঠায় প্রদত হইল। 





ইলেক্টি,সিটির গুণ ও ব্যবহার | ৪৯ 


প্রথষ চিত । 


৬২. ললাট 
চক্ষু গহ্বরে উর্ধ 
চক্ষু গছ্বরের নিশ্ব 


স্বাযবপ্তল (কড়া) 
উদর গহ্রব 

7 উদরহ্থ শ্ৈহিক 'ম্বাযু 
উপপশ্ু'কা প্রদেশ 

রঃ জংঘা স্াষু 


জানব উপরিভাগ 





৫০ ইলেক্টে।-হোমিওপ্যাথি চিক্িৎস]। 


দ্বিতীয় চিত্র । 







কু ভাইপোপ্রসিম এহশক। (এগ) 
১--৫৫-১কর্ম পাশ রহ 
জীবা পৃষ্ঠ কর্ণের নিষদেশর' 
নৈহিক বায়ু বৃহৎ হাইপোপ্নসিস 


ইলেক্টি,সিটির গণ ও ব্যবহার । ৫১ 


তৃতীয় চিত্র । 






ক্ষদভাইপোগ্রলিস 
**এগ্রীবাশস্ঠ 
স্থৈহিক স্বাযু 


তিকাস্থি শ্াযু 
কোকিল চন অস্টি 
বিটপদেশ 7 


" জানু নিম্নদেশ (গহ্বর ) 


ওধধ বাহ্য প্রয়োগ কন্রিবাৰ ছষটী প্রধান স্থান । 


শ্রবাপৃষ্ঠ ক্সৈহিক আ্নাযু স্বাযু বর্ভল উদব গহ্বৰ 


সং ক্স ক চি র্ 


৫২ ইলেকৃটো-হোমিওপ্যাথি চিকিৎস|। 
০১ 


সমজ্ত শারীরেরঁউপৰ ইলেকুটি, সিটি ক্রিয়া স্চাব করিতে 
হইলে গ্রীবা পৃষ্টে (ঘাড়ে ), মেরুদণ্ডের উদ্ধ প্রান্তে (ন্গৈহিক শ্বায়ুব 
উপর ), সমস্ত মেকদণ্ডে, পপ্ভবে ও পদতলে লাগাইতে হয়। 

মন্তকের দক্ষিণ ভ'গে-ইলেক্টিসিটির ক্রিয়! সঞ্চাৰ 
করিতে হুইলে দক্ষিণ শঙ্খে (রূগে), কপালের দক্ষিণ তাগে, দক্ষিণ 
উক্ষুগহ্বরের উর্থে ও নিনভগে ও নাদিকা মূলে ইলেক্টি,সিটি 
প্রয়োগ করিতে হয়। 

মন্তকের বাম ভাগে- ইলেক্টি,সিটি ক্রিয়া সঞ্চীর করিতে 
হুইলে বাম শবে, কপালের বাম ভাগে, বাম টক্ষুগহ্বরেব উদ্বে ও 
অধোভাগে ও নাসিক মূলে ইলেক্টি,মিটি ব্যবহার করিতে হুয়। 

জিহ্বার_উপর ইলেক্টি,দিটির ক্রিষা সধ্ার করিতে হইলে 
কণে ও গ্রীবাপৃষ্ঠে ইলেক্টি,দিটি লাগাইতে হয়। 

চন্ষুদ্বয়ের_-উপর ইলেক্‌টি,সিটি ক্রিয়া সঞ্চার করিতে হইলে 
গ্রীবাপরষ্টে, মেকদণ্ডেব উদ্ধ প্রান্তে (শ্ৈহিক ন্াধূর উপর), উগ্র 
চক্ষুগহ্বরেব উর্ধে ও নি্নভাগে ইলেকুটি,সিটি প্রয়োগ কবা উচিত। 

নামিকার--উপর ইলেক্টি,সিটি ক্রিয়া সাব করিতে হইলে 
নাদিকামূলে, গ্রীবাপৃষ্টে। উভয় চক্ষুগহ্বরের উদ্ধে ও লিম্ন প্রদেশে 
ইলেক্টি,সিটি প্রযোগ করা কর্তব্য। 

কর্নে-ইলেক্টি,সিটি ক্রিয়া সঞ্চার করিতে হইলে কর্ণেব 
পশ্চাদ্বত্াঁ মাংসপেশীতে ও কর্ণ দুলে 7 কর্ণমূলে ইলেকৃটি সিটি 
প্রয়োগ করিতে হইলে মুখ ব্যাদান করিযা যে স্থানে কর্ণ ও হু 
€ চোয়াল ) একত্র মিলিত হইয়াছে, সেই সম্মানে চু. চি, কিনা $. 
[.। বিযোজক ইলেক্টি,সিটি' অর্থাৎ 0. চ. ও ঠ. 1] রকুলি 
নিষেধ । 

বাছুতে_-ইলেক্টি গিটি ক্রিয়া সঞ্চার করিতে হইলে চিত্র বাহু- 
প্রদর্শিত চিহবের উপর ইলেকটরি,শিটি লাগাইতে হইবে। 


ইলেক্‌টি সিটির গণ ও ব্যবহার । ৫৩ 








পদে ইলেক্টি সিটি ক্রিয়া সার করিতে হইলে চিত্র পদ- 

প্রদর্শিত স্থানে, ত্রিকাস্ছি ্বাযুব উপর, মেরুদণ্ডের উভয় পার্থ ও পদ- 
ভল গহ্বরে ইলেক্‌টি,সিটি ব্যবহা'ৰ কৰা কর্তব্য । 

মৃত্রাশয়, জরায় ও নিকটবর্তী অংশে-ইলেক্টি,সিটি 
ক্রিয়া সঞ্চার কবিতে হইলে ব্রিফান্ছি স্নায়ুর উপব বস্তি ও বিটপদেশে 
এরৎ মেকদণ্ডেব উদ্ধপ্রান্তে (স্ৈহিক ক্াযুব উপব ) ইলেক্টি সিটি 
ব্যবহার কব কর্তব্য 

কোন্‌ স্থানে ইলেক্টি,নিটি প্রয়োগ করা আবশ্যক, তাহা কেবল 
বেদনাযুক্ত স্থান দেখিষাই নির্দিষ্ট কবিয়। লওয়। যায়। কিঞ্চিৎ অভিি- 
জ্ঞত। জন্মিলে ইলেক্টি,সিটি অনায়াসে উপযুক্ত স্থানে ব্যবহার 
করিতে পারা যাম্‌। 

বেদনা, যন্ত্রণা, জাল! ইত্যাদি লক্ষণ থাকিলে প্রথমে কেবলমাত্র 
ইলেকৃটি,সিটি ব্যবহার কর! উচিত। যদি প্রথমে উপশম হইয! 
পরে বেদনা পুনরায় দেখা দ্বেয়। তাহা হইলে বাছিক ইলেক্টি,সিটি 
প্রয়ে'গের সহিত আভ্যজ্তরিক ওঁষধধ সেবন আব্শ্তাক। 

অধিকাংশ স্থলে রোগ জীবনীশত্তিব হ্রাস বশতঃ অর্থাৎ মানব- 
দেহেব বিষোজক ভাঁব বশতঃ উত্পন্ন হয়। এই. জন্ত অর্ধ প্রথমে 
চু. 1, ব্যবহার করা উচিত । ভীবনীশক্তির স্বাভাবিক অবস্থ! 
অর্থাৎ স্বাস্থ্য পুনঃ প্রতিষ্টিত করিতে হইলে ২, 1, ও ৬.1 পর্ধ্যাঘ- 
ক্রমে ব্যবহার বিধি। উক্ত কারণে রোগ আরাম হইবাব সময 
চু. ও % 17. পর্যায়ক্রমে ব্যবস্থার কণিলে শীঘ্র শীন্র শুভ ফল ফলে। 

বেদনা চিকিৎসাপ্স প্রথমে ]২ ]:.র কাধ্য দেখিয়। পরে আবশ্টাক 
বোধ হইলে ৮. £. ব্যবহার কথা উচিত । 

কোন প্রকাব রসদ্বোষ প্রযুক্ত দে -ঘন্ত্রবিশেষের বিকৃত ভাঁব কাট- 
ইতে হইলে চি. 5, ও চা. ঢ. শীঘ্র শন পধ্যাধক্রমে ব্যবহার কর! 
আবশ্তক। [তি ঢু, ও ৮, ০, পধ্যামক্রমে ব্যবহার করিধ কোন্‌ 


৫৪ ইলেক্‌টো- হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা। 





কপ ফল না! 1 হইলে ডি. ব্যবহার করা কর্তব্য । (৮.3 ২ ব কারো 
প্রাঘই সকল ফলে । যদি দেখা যা উক্ত ন্তিন প্রকাৰ ইলেকুটি - 
সিটি ব্যপহাৰ কবিযাও কোনকপ ফলোদ্‌ৃঘ হইতেছে না, তখন বুকিতে 
হইবে যে, রল্দ কিম্বা বস বিরত হুইফা পড়িষাছে । 

গৃর্লেই দল হইমাছে যে, 7.1 বসপ্রধান ধাতুবিশিষ্ট বোগীব 
পন্য বিশেষ উপযোগী ) ইলেক্‌টি গিটি নিন্্াচন কালে বোগীৰ 
ধাতুৰ উপব বিশেষ ঢা বাখে। একান্ত আবশক । 

সন্প্রধনধাহুনিশিই্ বোগীব গাত্ে 1২, 12 ও ৮ [2 বাহার 

বিলে কতিগথ আণস্বাধী কদকব উপসণেন আবিভাব হযু। এই 

উপসগ গুলি ক্ষন্াযী হইলেও উহ্াপধিগকে ঘণপর্গক পরিহার কতা 
কর্তন্য। উদ কারণে বন্দপ্রণান ধাতপিশি্ট কোগীব পক্ষে কে 
মাত্র টি চ ব্যবন্তা কষা উচিত । ইহাব কার্য কিবণ স্ুক্ষর তাহ! 
তত চিকিংমাত সহজেই বুবা। যাব । ক্ষত প্লে 1) [যব পটী 
শাগাইলে বেদনা দন ভঘ, বন্তত্রাব বন্ধ হয এবং দ্ছিন্ন শিবা ও 
উই পশিবা মিলিত হইথা যাব | 

017 ব পা বাধহার কপিলে ক্ষত বিশ ক্যানমাৰ নোগে মন্মণীল 
তপশম হথ্ু। শোঁগের অবশ্তানুমানে কেহলুমাতি জনিশ 0 টি 
খুলা উচ্া ভলেব সঠিত মিশিত কণিষা ব্যবহার কজিলে চলে 
সস্কপ্রকার শত এই ইলেক্টি,দিটি ব্যবভাব কলা যাইতে পাঁলে। 
মন্দিবেদনাল ঈহা'ৰ ক্বার্টাকাদিতা আতি ভব । 

এনীর ৮. 1. প্রযোণে নিস্তেজ গতি 2 প্রয়োগে সতেজ হয়, 
জার্থাহ। ডু তি শ্রখোগে জীবরনীশক্িব হ্রাস ও তি, 2, শ্রাফোদে 
দননীশন্িৰ বুদ্ধি হন | এই জন্য কে সংদোজক ও ৮1৮ কে 
পনোজক ইলেকুটি মিট ঈশা হঘ। 

এবশ বোগে উপসুক্ত ইলেকটি,সিট প্রমোগ কৰিলে শী চল 
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ইলেকৃটি, দিটির গুণ ও ব্যবহাব। ৫৫ 





গ্রীবা পৃষ্ঠে, মেরুদণ্ড প্রান্তে ৈহিক সাযুব উপব, কপালে, চক্ষু-গহ্বরের 
উদ্দে ও নিয়ভাগে প্রযোগ কবিলে যন্ত্রণা ও শ্রানাভ দুবীভূত হয । 
পঞ্জবপ্ স্থামু বেদনা, বক্ষাববণ গ্রদাভ ইত্যাদি বোগে ইলেক্টি সিটি 
সৈভিক নাযু ও সুর্যমগুলাকতি স্সাদুবত,লেৰ (কডাব ) উপব প্রয়োগ 
কবিলে এবৎ উহ।র সঙ্গে সঙ্গে ১৯৩ 1১, মেবন করিল জর আন্তহিত 
হুম এব বেদনা ও মর্দপ্রচাৰ কষ্টকব উপণর্প দবী্টত হয । 

প্রবল কটন্নাযশল বোগে কটিল্গা ও কান্তি প্লামুব উপব 
ইলেটি,মিট প্রয়োগ কবিঘা কোন ফল না হইলে (৮3:৮১ মালিস 
পর্যায়ক্রমে ব্যবহার কনা উচিত । 

অন্ন্যাম বোগ (১1১2০৯৮ ) কিচিএসাষ অগ্রেকি লালণে বেগ 
তিৎ্ণনন হইয়াছে তাহা নির্ণষ কবিয়া বে উপনুক্ত ঈলেটি গিনি 
ব্যবহার কবা কর্তব্য । 
ইলোঁি সিটি 


ইলেক্িসিঈব কাধ্য কিকপ স্বন্দব তাহা উপৃদু্ 
লিল্নাচন কবিধা ব্যবভার কবিতে পাবিলে আগেই বুঝা যাব । মুখ 
স্থিত বিসর্পবোগে ইলেটিফিটি ব্যবহাল নে দেখিতে দেখিতে 
মুশন্টীতি অন্তথিত হা ঘাঘ। নেত্রাববণ প্রদাহ বোগে ইলেটউ,- 
মিটি গ্রীবা পৃষ্ঠে, ছ্ৈছিক জাবুৰ উপক, নামিকামূলে ও চক্ষুতে 
শগাইলে জল পড়া বন্ধ ব এনং প্রদাহ ৬ স্টাতি কমিধা আইসে। 
কতনোগে ইলেক্টি সিটি প্রঘোগ কবিলে শীস্ত পুয্মপ্চান হয। 

ইবজ্ঞানিকেরা স্থির কপিযাছেন যে, মান দেহের অন্দীংশ অংযে*- 
জক ও অদ্দাংশ বিয়েজক। কোন্‌ কোন অংশ সংযোজক ও কোন 
কোন অংশ বিয়োজ ক তাহাব ভালিকা ও চিত্র নিয়ে প্রদত্ত হইল । 


রি 


সংযোজক। 
মপ্তক) মুখ ও এবাৰ বানাদি। 
নাহ ও পাদল (মূল হইতে অ অচুলি 


৫৬ ইলেক্‌ট্।-হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা। 





দেহকাণ্ডের (গ্রীবাদেশ হইতে 
জননেক্িয় পর্যন্ত সমস্ত অংশের ) 
বামার্ী। 


বিযোজক । 
মস্তক, মুখ ও গ্রীবার দক্ষিণাদ্ধ। 
বাহু ও পদেব (মুখ হইতে অঙ্গুলি 
পর্ধ্যস্ত ব্যাপ্ত অংশের ) নিম়ভাগ । 
দেহকাণ্ডের দক্ষিণাদ্ধ। 


হযোজক- বিয়োজক । 


মানবদেহকে লম্বভাবে সমান দুই ভাগে বিভপ্ত করিলে যে একটী 
সরল রেখা পড়ে মেই সবল বেখাস্পইঈ স্থান সংঘোজক-নিযোজক 1 

দেছের সংঘযোজক অংশে বিযোজক ( ** ৮) বিয়োজক অংশে 
সংযোজক (২1. ও সুংযোজক-বিযোজক অংশে বিযোজক (. 
1.) ও সংযোজক (7২. [2.) ইলেন্টি সিটি পর্যায়ক্রমে ব্যবহার 
করিলে আশু উপকার হয। 

সংঘোজক ও বিযোজক ইল ঈ,মিটি 0২1. ও ত. 12) পধ্যায়- 
ক্রমে উদর গহ্বরে, সৃধ্যমগলা কৃত ন্বাযুবর্তভ,লে, গ্রীবাপৃষ্টে, করোটার 
( মাথার খুলিব ) মধ্যস্থলে এব* অন্যান্য অংশে লাগাইলে সমস্ত 
দেহে বল সপণার হয় ও ত্বববৃদ্ধিনরে। দক্ষিণ দ্র হাইপোপ্রামিসে 
1৩ 2. ও বাম হাইপোগ্রসিমে ৮" 4, প্রয়োগ করিলে বাকুকুচ্ছ, 
(তোতলামি ) দূরীভূত হথ। 

মুখেব বাম বা দক্ষিণ ভাগে দণ্শূল (দাত কন্কনানি ) উপস্থিত 
হইলে, মুখের বহির্ভাগে ঠিক বেদনাদূক্ত স্ানের উপর যথাজিমে 
২ চা ও ক লাগাইলেই রোগ শীঘ্র আরাম হইয়া যায়। 


ইলেক্টি,সিটির গুণ ও ব্যখহার। ৫৭ 








মস্তকের বাম বা দক্ষিণ ভাঁগে শিরাদ্ধশূল রোগ ( আ'ধকপাঁলে ) 
হইলে ঘথাক্রমে বাম ও দক্ষিণ ক্ষুদ্র হাইপোগ্রসিসে খু, চে ও তত চি 
লাগ্গাইলে আশু প্রতিকার হয়। 

মুখে বিসর্প রোগ হইলে গ্রীবাপৃষ্ঠে পর্যায়ক্রমে তি [ও ১, চু 
দক্ষিণ চক্ষু গহববের উর্ধে ও অধোভাগে [২ [2 ও বাম চক্ষু গহ্বরের 
উর্ধে ও অধোভাগে স্ব. 7. প্রযোগ করিলে রোগ শীঘ্র অস্তহিত 
হইয়া] ষায়। 

বধিরতা। রোগে বাঁম ও দক্ষিণ কর্ণেব বহির্ভাগে পার্শবন্তণ মাংস- 
পেশীতে যথাক্রমে %, চ. ও ]২, 2, প্রয়োগ কবিতে হঘ। 

অচল-সদ্ধিরোগে নিকটস্থ শ্নাযুর উপর ইলেক্টি,সিটি ব্যবহার 
করা উচিত। জানু চল হইলে উপরিস্থ ্লায়ু সমুহের উপর ৬ 1 
ও নিয়ভাগস্থ ্গায়ূর উপর ২, 15. প্রযোগ কবা কর্তৃব্য | 

দর্টিরোগে শ্রীবাপৃষ্টে পধ্যাযক্তমে [২ ও ডু থি এবং তক্ষিণ 
ও বাম চক্ষু গহররের উদ্ধে ও অধোভাগে যথাক্রমে ২, ঢু ও এ চু 
প্রয়োগ কর! আবশ্ঠক । | 

কটিক্গাযুশূল রোগে কটি'্সাযুব উর প্রান্তে 10. ও পদতল গহববে 
1২. বাবস্থা করা কর্তব্য। 

দক্ষিণাঙ্জের পক্ষাাত হইলে গ্রীবাপৃষ্টে পর্ধযাধক্রমে ২. চু. ও 
৬ চু মুখের দক্ষিণভাঁগে তি. এবং হস্ত ও পদেব উপবিভাগে %, 
ছু. এবৎ নিম়ভাগে ২, ৮, ব্যবহার করিতে হয় 1 

জরায়ুবেদনা হইলে দক্ষিণ ও বাম ত্রিকাশ্থি্াযুব ও অগ্ডাধাবের 
উপর যথাক্রমে 7২. 1. ও %, 15. ব্যবহার করিলে উপকার হয এবং 
কষ্টকর প্রসব নিবাবিত হয়। 

মুখের স্ায়ুশূল রোগ দক্ষিণ অথবা বামভাগে হইলে যথাক্রমে 
1২. , কিন্ব। %, চু. ব্যবস্থা কবিলেই চলে। 

নৈহিক জবার উপর ইলেন,িটি ক্রিয়া জঞ্চার করিতে হুইল্লে 


৮ ইলেক্টে?- হোমিওপ্যাথি চিকি ত্সা। 


মেকদণ্ডের উর্ধাপ্রান্তে দক্ষিণ ভাগে ২, 0. ও বাম ভাগে সু. ঘ. 
ব্যবহাব করা উচিত। 





ইলেক্টি সিটি সেবন । 


ইলেটিটি সিটি সেবন কবিয্প! অনেক স্থলে সুন্দৰ ফল পাওয়া যায়। 
সচরাচর ৫, ১০ বা তাহার অধিক ফোট1 অক্স জল বা চিনির সহিত 
মিশ্রিত করিয়া দিবসে ১২ বা ৩বাৰ সেবন করিলেই যথেষ্ট হয়। 
কথন কখন ইলেক্টি,সিটি ডাইলিউসনেব ন্যায় ঘণ্টাষ ঘণ্টা এক বা 
ছুই ডাম মাত্রায় ব্যবহার করিয়া ফল পাওয়া যায়। এককালে ১০ 
ফোটার আধিক ছু. [১ ব্যবহার করা অনুচিত ভে, সেবন 
নিষেধ । কিন্ত কর্কট বোগে দাকণ যন্ত্রণা উপস্থিত হইলে কখন 
কখন ১ ফোটা ৩ পোষা জলেব সহিত মিশ্রিত করিষা প্রতি ঘণ্টা 
অদ্দ কাচ্চা যাত্রায় সেবন কবা যাইতে পাবে । 

রে--পুবাতন ও প্রবল রসদৌধ পীড়ায় প্রাতে ও সন্ধ্যাকালে কয়েক 
ফোটা চিনি বা অল্প জলেব সহিত মিশ্রিত কবিয়া সেবন করিলে 
শীঘ্র উপকান হয়। ইহা ব্লকারক ও রক্ত সঞ্চালন ক্রি! পরি- 
বর্ধিত কবে। 

ই--ইহা স্নাসুমগ্ডলেব উদ্টেজনা ও জীবনীপক্তিব আতিশষ্য 
নিবৃত্ত কবিষা দেয় বলিয়া রসপ্রধান ধাতুবিশিষ্ট রোগীর হিষ্রিরিয়া, 
নূতন মেহ ইত্যাদি রোগে সেবনীয। কফুযি থাকিলে বা কোষ্ঠবন্ধ 
তইলে ইহার ৫ হইতে ১০ ফোটা অল জলেব সহিত মিশ্িত করিয়। 
সেবন করাইলে শীস্র উপকার হুয। 

হো-ই-ন্লাধুমগুলের উত্তেজনা ও জীবনীশঞ্তিব আতিশধ্য নিবৃত্ত 
করে কিন্ক হো! উহ! প্রশমিত কবে । এই জন্য ইয়োলো ইঠর অপেক্ষা 
হোর কার্য মহ। ধক্রুতের পীড়া, প্রবল জর, প্রবল যন্ত্রণা ইত্যাদি 
স্ছলে দেবনীয়। 


৫৯ ইলেক্টি'সিটির গুণ ও ব্যবহার। 





সি 


র,.বর্বপ্রকার পুরাতন ও প্রবল রসদোষজ পীড়ায়,প্রাতে ও সন্ধ্যা- 
কাজে রু সেবন করিলে উপকার হত্ব। এই জন্য অতিরিক্ত রজআাঁব 
রক্তছোষজ সৃগী রোগ, রক্তামাশঞ্ ইত্যাদি রোগে ইহা বিশেষ উপ- 
যোগী | ইহার কষেক ফোট! শয়ন করিবার সময় সেবন করিলে শ্রম! 
নিবারিত ছয়) প্রাতে ও বৈকালে ৫ হইতে ১৫ ফোটা পর্য্যস্ত 
অল্প জলের সহিত মিশ্রিত করিয়া সেবন করিলে কোষ্টবন্ধ দূরীভূত 
হয়। রক্তত্রীব বিশিষ্ট অর্শ রৌগে ইহার কয্মেক ফোটা পরাতে জলের 
সহিত সেবন করিলে তুফল পাওয়। ষায়। 


ওষধ ব্যবহারের নিয়ম । 


(১) সেবন। 

ওধধের ডাইলিউসন সম্বন্ধে কোন বিশেষ নিয়ম করা যাইতে 
পারে না। কেননা ভিন্ন ভিন্ন রোগীর ধাতু ও অবশ্থানুসারে ভিন্ন 
ভিন্ন ডাইলিউসন ব্যবস্থা করা আবশ্যক হয়ু। কোন্‌ প্রকার রোগীর 
পক্ষে কোন্‌ ভাইলিউসন বিশেষ উপযোগী তাহ? চিকিৎসায় কিঞ্চিৎ 
অভিজ্ঞতা জশ্মিলেই সহজে স্থির করিতে পার! যায়। সচরাচর 
ওঁষধ বোতল ডাইলিউসনে ব্যবহৃত হয়। অনেক শ্থছলে বিশেষতঃ 
শিশু, স্ত্রী ও জরামু-প্রধান ধাতুবিশিষ্ট রোগীর পক্ষে দ্বিতীয় ডাইলিউসন 
ভাল। যে ওঁধধের ডাইলিউসন ব্যবস্থা! করা হইয়ীছে, কখন কখন 
সেই ওঁষধের বা অন্য কোন প্রকার ওধধের ১০ বা ২০্টী বটীকা এক- 
কালে সেবন করা প্ররোজন হয [ মী, জর-বিকার ইত্যাদি ভয়ঙ্কর 
রোগে তৃতীয় ভাইলিউসন ব্যবস্থা কবিতে হয়। 

ভাইলিউমন ঝা ক্রম। টক মান বা শিশি (৬ আউন্স 


** * অতি স্বর মাত্রাক্স গুঁধধ দেবন করিযা ৫ ঘে সুফল না পাওখা যাঁষ তাহা নামব 
প্রকৃতির সহিত বাভা বন্তর সম্বন্ধ কিন্ধপ তাত] পরালোচিন। করিয়। দেখিলে সহ" 
ভেই বুঝিতে পার! যায । কোন ব্রমাস্থানে থাকিলে আঁমাদেব মলে যে প্রফুল্ল ভাব 
উদ্ঘন হয়, তাহার কারণ এই যে, তত্রন্চয যাবতীয় ুম্য পদার্থ হইতে অত্যন্ত শুক 
সুপ অণু নকল বিকীর্ণ হইঙ্গা। শরীরের মধ্যে প্রবিষ্ট তইযা উক্ত ভাব জন্মাইধ! দেয়। 
সেইন্জপ কোন হ্পরন্ধময় স্থানে থাকিলে ভত্রত্য ছূর্পন্ধমক্স অণু সকল দেহ মধ্যে 
প্রবিষ্ট হয় বলিক্পা মনের অস্থথজনক পরিবর্তন ঘটে । মাংলেরিয়া ব। বিস্ৃচিক! 
বিধ-ছ গ্রানে থাকিলে যে সচরাচর য্যালেরিক্স| বাঁ বিশ্চিক1] রোগ জন্মে তাহ! 
কেবল পূর্বোক্ত কাব্রণেই ঘটিয়া! থাকে । এই সকল অপু অতিশয় ক্ুদ্র ও আমাদের 
ইন্ত্িয়ের অগোচর কইলেও তাঁহাদের ফল প্রত্যক্ষ । সেইরপ ইলেক্টে1-হোমিও- 
প্যাথি গুঁঘধ সেবনের মাত্রা অল্প হইলেও উহ! শুক্ষম সুষ্ষ্ষ কণাগুলি দেহাত্যন্তরে 
প্রবিষ্ট হইন্সা রোগের মূল কারণ বিন করিয়া দিয়া প্রত্যঙ্ষ সুফল প্রদান করে। 


তীষধ ব্যহহাঙ্জের নিয়ম । ৬১ 


সপাপাাদি 


পরিমিত ) সিদ্ধ বা পরিক্রত জলে, একটী বটি কা* মিশ্রিত করিলে প্রথম 
ভাইলিউমন বা ক্রুম প্রস্তত হয়। প্রথম ডাইলিউনন ওঁষধের এক 
ডাম (প্রায় (সকি কাচ্চা ) লইয়া অপৰ এক গ্রাস (৬ আউন্স বা৩ 
ছটাক) পরিমিত দিদ্ধ বা পরিক্রত জলে নিশ্রিত করিলে দ্বিতীক্প 
ভাইলিউসন হয়। 1 উত্ত প্রকারে দ্বিতীয় ডাইলিউসন ওষধের এক 








* বটিকা ওুষখের যাধো করি অকাব ক্ষুদ্র, রি আকাব ধ্যঙ্গ 
এবং কতকগুলির আকাব বৃহ্।। হে বটিকাগুলির আকাৰ বৃহৎ সেই গুলি পূর্ন বটিকা। 
বট মধ্যম অথবা ৩টী ক্ষুদ্র বটিক1? একটা বৃহৎ বটিক!ব সমান। পুভ্তকে যেখানে 
ঘঠিকার উল্লেধ ব্বাছে সেখানে কৃহৎ বটিক্ষ1 করিত হহন্বাছে বুন্ধিতে হইবে । বৃহৎ 
খটিক| না খাকিজে হী মধ্যম অথবা ৩টা ক্ষুদ্র কটি+1 ব্যবহার কর! যাধ। প্রইরূপ ন1 
ক্ধিলে সর্বত্র আশাহ্রূপ ফল পাওষ। ঘাষ লা। 

7২০ আউল র। ৬ পোনা! জল বরে এইকপ একটা বোতলে একটী বটিকা ষিপ্রিত্ত 
করিয়া কোয়াঠি বা বোতল ডাইলিউসন প্রত্তত তখ ! বোঠল্র ডাইলিউমন সচরা- 
হর ব্যবহার হয় । ১॥০ দেড পোয়! জল ধরে এহবপ একটী বোতলে একটী বটিকা৷ 
মিভ্রিত করিম্া পাইণ্ট ব1 ছোট বোতল ডাইালঙনন প্রন্তুত হয়। ডাইলিউনৰ 
নিশয় কালে রোগীর অবস্থার উপব বিশেষ লক্ষা ।থ। আবশ্যক । যদি রোগ প্রবল 
রা অধিক পুরাতন ন। হয়,তাহ! হইলে বোতল ডাম্'লউনন ব্যবন্থ। করিলেই চলে। 
কিন্তু ছূর্ববলভখ থাঁকিলে স$ন্রাচর ৩ম ডাইপিউমন সেব”। কা ভাল । অনেকম্ছলে নিক 
লিখিত প্রণালীতে প্রথম ও খেতিল ডাইটিউসন প্রান্ত কারক লও! বাইতে পাবে। 
শ্রথম ডাইলিউসন-__৪ডাাম বা অন্ধ আউন্স সিদ্ধ 71) ক 5 জল, ৪ম উৎকষ্ট হর! 
ও »টা বটিকী। বোতল ডাইদিউসন-_-$ ড1ম ।৭দ্ধ ব। প।বশ্রভ জল, ৪ম উৎকৃষ্ট 
সুরা ও ২টী বঁটকা। একটী এক আউন্স শিখতে + যান দাগ কাটিয়া লইব! 
তাহাতে উক্ত প্রথম বা বোতল ডাইলিএসনের £* 4. বা ও বটিকা মিশ্রিত 
করিয়া! লইঘখ এক দাগ ওঁষধ একটী ৬ আউন্স শি 7 শত করিয়া সেবন 
করিতে হন্স। এই প্রকাবে ডাইলিউস* প্রন্ত ,$0। ওষশেব কাধ) অধিকতর 
কত ও ফলোপথাগক হয়। ওধধ আক দিল ২. *, ৬7২ খারা! নর্ণিহীন ও 


৬২ ইলেক্টো- হোমিওপ্যাথি চিকিতসা । 


ডাম লইয়া অপর এক গ্রাস জলে মিশ্রিত করিয়া তৃতীয় ডাইলিউসন 
প্রস্তুত করিতে পাবা যায়। 

ডাইলিউসন ওষধ সেবনের মাত্রা ২ড্‌বাম, অর্থ ঘণ্ট! অন্তর । শিশু 
ও মৃছু-প্রকৃতি ব্যক্তিকে একড্‌াম মাত্রা গুঁধধ সেবন করাইলেই যথেষ্ট । 
অনেক সময অর্ধ ঘণ্ট! অন্তর ওষধ সেবন না করাইয়া ৪ ড্াাম বা 
অর্ধ আউন্স মাত্রা ওঁষধ এক ঘণ্টা অন্তর সেবন করান মাইতে 
পারে । প্রবল বা কঠিন রোগে সচবাচর অর্ধ ঘণ্টা অন্তর 
ওষধ সেবন করা বিধি । জর-বিকার, গলাউঠ। প্রভৃতি প্রবল রোগে 
১৫ বা ২* মিনিট অন্তর ওুঁষধ সেবন করাইলেই চলে। এইরুপ গলে 
ওঁষধের মাত্রা এক ডাম হইলেই যথেষ্ট। ওষধ সকল জমদ্ধেই 
ব্যবহার ভরিতে পারা যাসু, কিন্ত সচরাচর প্রাতঃকাল হইতে রাত্রি 
নয়ট1 পর্ধ্াত্ত সেবন করিলেই চলে 1 নিদ্রা করিয়া! ওঁষধ সেবন 
নিষেধ! ওঁষধ সেবন করিবাব পুব্বে যে শিশি বা বোতলে ওঁষধ 
থাকে, তাহা বেশ করিয়া নাড়িযা লওয়া আবশ্যক। সিদ্ধঅলে 
গুঁষধের ডাইলিউসন প্রস্তত হইলে উহা! ছ্ই দিনের অধিক রাখ। 





শানবিহীন খষধ সেবন না| কবিলে ধধ সেখল কথ] ভইল ল| মনে কবেন তাহাদের 
গন্দেদ উহ বিশেষ সন্তোমনডনক তয় | 

পোগীর ভবিধাধ জন্য দিতীয ও তুভীষ ডাইলিউসন বটিক। প্রস্তুত হইয়াছে। 
৬ আনন্দ জলে এক্‌টী দ্বিত্তীঘ ব। ভতভীঁঘ ভাউলিউসন বটিক1 মিশ্রিত কবিলে ঘথা- 
ক্রমে দ্বিতীয় ও তৃতীষ চাইলিডমন প্রন্ত'ত হয । 

সামান্য পীঁডা হইলে ছোট ছোট শি্পিগকে *ডাম পবিস্কার মধুর সহিত একটা 
বটিকা মিশ্রিত কনিধা প্রতিবার উ্ মধুগ্ত পাচ কোট লইয়া দিবপের মধ্যে ১০। ১২ 
বার সেবন করণইলে উপকার ভয়। 

“ এক বৎসব্ে্র শিল্চকে ১৫ ফোট।, দেড বৎসরের শিশুকে ২০ ফোট। ও ছুই 
বত্সরের শিশুকে ৩০ ফোট]1 করিয়া ট্ধধ সেবন করাহলেই উপকার হয় ( 


ওঁধধ ব্যবহাবের নিয়ম 1 ৬৩ 





অনুচিত। রোগ যত্তই প্রবল হইবে, ওঁধধের ভাইলিউসনও তত 
উচ্চ ভওয়া উচিত এবং ওঁষধও অপেক্ষাকৃত অধিক বার সেবন করা 
আবশ্যক *। প্রবল হুৎস্পন্দন, মুচ্ছ? ইত্যাদি বোগে উচ্চ ডাই- 
লিউসন ওঁষধ দিবষেব মধ্যে ৬ বা ৮ বাব খাওয়াইলেই যথেষ্ট হয়। 
হঠাৎ কোন কষ্টকৰ উপসর্গ যথা,_-পেটে বেদনা, মুচ্ছ1, যন্ত্রণা, 
আক্ষেপ ইত্যাদি আবিভূতি হইলে তাহা শীঘ্র শীক্ব দবীূত করিবার 
জন্য এককালে ৪, ৫, ১০ বা ২০টী বটিকা সেবন কৰা! আবশ্যক । 1 


টিসি রর শশঞ্ি 





* ওঁধধের কার্য প্রকৃতিকে সাহঘা কবা। শরীব ঘখন অত্যন্ত দূর্বল (প্রবল 
পীঁডাপ্রস্ত ) হইথা পড়ে, তখন উহ।কে অল্প মাত্রা ও বাবশ্বাব সাহাধ্য কৰা ভাল। 
এইব্টগ অবস্থা এককালে অধিক মাত্রা সাভাবা করিলে উহার তাহা গ্রহণ করি" 
বাব ক্ষমতা থাকে না; ক্ৃতবাং উপরুণ্ত না হউষ1 ববং আপকুত হইষা পড়ে! পরে যত 
হূর্বলত (পীড়া) হস হঈঘ1 আইসে, তত পিক মাত্রা সাচাষা (গুযধ মেবন) 
করান আবশ্যক ভঘ। এই জন্য বোগের প্রবলাবস্থাঘ ইলেক্টো-ভোমি ওপ্যাথি গুঁধধেব 
উচ্চ ডইলিউসন ও পবে বোঁগ ষাত নিশ্মেজ ভইয1 আইসে হত নিম্ব ডাইলিউসন 
সেবন করিতে হব। 

1 ব্রোগেব পক্ষে যে ডাউলিউসন উপযোগী ভাভ1 অপেক্ষা] নিম্ন ডাইলিউসন 
ব্যবতাঁব কৰিলে ব্রোগ বৃদ্ধি হয, কিন্ত এককালে উত্জ ওঘপেব ৮১১০ বা ২স্টী বটিক! 
মেবনে কোনবাপ ক্টুকৰ উপসর্গ উপস্থিত ভঘ-শ ; ববং অনেকন্তলে উপকাবই ভয। 
ইহাতে স্প্ অন্থুমান ভয ঘে, ড'উজিউসন নপের খ্সা যত দ্রত ও গভীব, বটিকা 
গুঁধণেব কার্ধা ভভ দ্রত ও গভ*1 নক্গে। কিন্ত প্রধান প্রধান উপসর্শ দমন করিতে 
ভইলে কঘেকটি বটিক। এককালে সেশন কন্তেলে দেন্ধস আশ প্রতীকার ভ্য, ডাই 
লিউপন 'উষধ মেবনে সচবাচব মেকপ শাস্ প্রভীকার চল না। 

কষ্পেকটী বটিক। জিল্লাব উপ বাখিয মেলন ক্াধা যে ফল হঘ উচ্াাজল 
এ ভুক্ধেন মভিভ মিডি হ কবিশ্া এককালে বাবহাব কবিলে প্রা মেইবপ ফল হ্ 1 
কিন্তু ওযধের দ্রতক্কাত্রিভাক আবশ্যাকত1 বেটধ তইলে কযেকটী বটিকা জিছবাঁক উপ 
হাখিযা দেবল ব্যবপ্ভ। কব। ভাল । জল ও দঢ$4 সহিত মিশ্রিত কবিষা বটক! 
সেক্ল করাইলে উহার কারা অপেক্ষ।র ত গভীব হয়| 


৬৪ ইলেষ্টে, হোমিওপযাছি চিকিৎসা । 








যেমন একটা রোগের প্রবলতা কমিয়া আইসে অমনি তাহার সঙ্গে 
সঙ্গে ডাইলিউসনও ক্রমে ক্রমে নিম করা উচিত।” ওঁষধ্ণ সেবনে, 
শরীবের মধ্যে যে ক্রিয়ার সঞ্চার হয় তাহার অনুপ প্রতিক্রিয়া 
সংঘত করিবার জন্য এইবপ ব্যবস্থা কবিতে হয়। 

রোগের কোন অবস্থায় * কোন ডভাইলিউসন সেবন কর! শ্রয়ো- 
জন তাহা প্রত্যেক রোগেব অবস্থা দেখিয়া নির্বাচন করিঘা লওযা 
উচিত । কেননা কোগের অবশ্থ1 নানাবিধ; শ্থুতরাৎ কোন অবস্থায় 
কোন ভাইলিউসন ব্যবস্থা করিলে উপকার হইবে তাহা অভিজ্ঞ 
চিকিৎসক সহছেই বুঝিয়া লইতে পারেন। 

ওঁধধের ডাইলিউসন সেবন কালে নিয়লিখিত বিষয়টির উপর 
দৃষ্টি বাধা আবশ্যক। যদি ওঁষধ নির্সাচনে ভল হইয়া থাকে তাহা 
হইলে উক্থার ডাইলিউজন জেবনে রোগেব অবস্থার কোনকপ পবিবর্তন 
খ্বটিবে না। কিন্ত যদি দেখা যায় যে, একটা তঁষধেব ডাইলিউসন 
সেবন করিয্বা রোগে বৃদ্ধি পাইয়াছে, তখন বুঝিতে হইবে যে প্ররুত 
ওীঁষধ নির্বাচিত হইয়াছে | এইকপ স্থলে ডাইলিউসন এক বাছুই 


ক্রম উচ্চ করিযা সেবন কবাইলে শীঘ্র উপকার হুয। 

যে বোগেব পক্ষে যে ওঁষধ উপযোগী, সেই বোগে সেই ওঁষধ 
সেবন করিলে শীঘ্র উপকাণ দেখা যায়। যদি দেখা যায় যে, একটী 
গুঁষধ কিছুক্ষণ সেবন কবিযা কোন ফল হইতেছে না, কিম্বা রোগের 
বুদ্ধিভাব সমানই রহিয়াছে, তাহা হইলে বুঝিতে হইবে ষে নির্ধাচিভ 
ওঁধধটা রোগের উপযোগী নহে। গুঁষধ দেবনে যে বোগবুদ্ধি উপ- 
শ্থিত হয়, তাহা! ক্ষপন্মায়ী ও তাহাতে কোনবপ বিপর্দের আশঙ্কা 
নাই । ওষধের ভাইলিউসন উচ্চ করিযাই হউক, কিন্া ব্যবহৃত ওষ- 
ধরে শ্রেণীর, অপব একটা বধ ব্যবহার করিধাই হউক অথব! একটী 


* ভরে গাত্রোভাপ ১০৭ ১০০, ২০১ ৪১০০ ডিআী তইলে সচরাচর যথাক্রমে: 
তীর, দবিতীতত বোল বা পাইন্ট ভাইলিউদন ব্যবহার করিলেই উপকার প্াওস। 
হাক 








তঁধধ ব্যবহারের নিয়ম 1 ৬৫ 





সম্পূর্ণ ভিন্ন শ্রেণীব গঁষধ সেবন করিয়াই হউক, রোগের শীঘ্র প্রতী* 
কাব কবা বাইতে পারে। 

চিকিৎসাশিক্ষার্থাকে প্রথম প্রথম উক্ত প্রকারে ওষধ নির্বাচন 
করিয়া লইতে হয়। পরে চিকিৎসায় কিঞিৎ অন্দিষ্ঞতা জন্মিলে 
কোন্‌ ওঁষধটা বোগেব বিশেষ উপযোগী, তাহা প্রথম হইতেই অনা- 
ষ্বাসে শ্ছির করিযা লওয়া যাইতে পারে। 

হুপ্ধপোষ্য শিশুর পীড়া হইলে অনেক স্থলে তাহার প্রস্ততি বা 
ধাত্রীকে গুঁধধ ফেবন কয়ালেই চলে । কিন্তু রোগ প্রবল হইলে 
শিশু ও প্রস্থতি বা ধাত্রী উভয়কেই ওঁধধ ব্যবহার করান উচিত | 

প্রবল বোগে বারম্বার ভীষধেষ উচ্চ ডাইলিউসন্‌ সেবন কবিতে 
হয়। জেবন করিবার অব্যবহিত পরেই গুঁষধেব ক্রিয়ার জঞ্চার হয়, 
কিন্ত এই ক্রিয়া অধিকক্ষণ শ্বাধী হয় না বলিয়্াই ওঁষধ পুনঃ পুনঃ 
সেবন করা আবশ্যক । গুঁষধ সেবন কবিবাব জন্য যেরূপ মাত্র! 
নির্দিই আছে তাহা অপেঞ্া অধিক পরিমাণে ওষধ মেবন করিলে 
অধিক ফল হয না। 

আহারের মধু, পূর্ব্বে ও পরে সকল দমজ্ধেই ওঁধধ সেবন কবা 
ধাইতে পাবে 

ঝতৃকালে শরীবস্থ দূষিত পদার্থ বিনির্গত হুইয়! যায়। এই জন্য 
এই স্ময় ওঁধধ সেবন কবিলে অধিকতব ফল লাত হয়। চিকিৎল।- 
ফালে স্মবণ রাখা উচিত ষে, এপঞ্জায়টিকে। ওঁষধের প্রথম ডাইলিউসন 
সেবনে রক্তত্রাব প্রবর্তিত ও দ্বতীযু বা তৃতীয় ডইলিউসন সেবনে 
নিবর্তিত হইয় বায় । 

গর্ভবতী স্ত্রীকে সকল অস্ায়ই গুঁষধ মেবন কবান যাইতে পারে । 

কোন একটি ওঁষধের প্রথম, দ্বিতীয় বা তৃতীয় ভাইলিউসন লিখিত্ে 
হইলে উক্ত ওঁধধেক সংক্ষিপ্ত নামের পর যথাক্রমে যু) যু] বা ]]] 
লেখা হয়, যথ।, 9: 1 0+ 1], ঘা, |]] ইত্যাদি। 


গ্ঙ ইলেট্ে।- ০০ চিকিতসা । 


৮16 লজ ৬. ৪৯ ২ লন পপ 


যে গঁষধেব ডাইলিউসন বালস্সা কৰা হয, মেই ওঁষধেব কষেকটী 
টিকা দুগ্ধ অথবা জলের সহিত মিশ্রত কবিয়। আহাবের সমু 
সেবন কৰিলে শীপ্র উপকার হয়ু। * 

কোন রোগে তিনটা ওঁষধের ডাইলিউসন ব্যবহার করা আবশ্যক 
হইলে, নিক্ললিখিত প্রকারে ওষধ সেবন ব্যবস্তা কব? উচিত। পুবাতল 
বোগে প্রথম দিন প্রথম বা সন্বপ্রধান ওষধের ডাইলিউসন, দ্বিতীয় 
দিবস অপব একটী ওধধের ডইলিউমন, তৃতীয় দিবস তৃতীয় ওঘধের 
ডাইলিউসন, চতুর্থ দিবস প্রথম ওঁধধের ডাইলিউলন ইত্যাদি ক্রমে 
অথবা পরাতে ৬টা হইতে ১১টা পর্থাস্ত প্রথম ওঁষধের ডাইলিউসল, 
১২ট/ হইতে ৪টা। পর্যন্ত দ্বিতীয় ওষধেব ডাইলিউসন এবং ৪টা হইতে 
রাত্রি ৯টা পর্য্যস্ত তৃতীয় ওঁষধেব ডাইলিউসন মেনন কবিলে চলে। 
কিন্ত সচরাচর এইবপ না কবিয্বা, সর্প প্রথমে প্রথম ধের একমাত্রা, 
তাহার অদ্ধ খণ্টা সা অন্য কোন নিদ্দি সময় পরে দ্বিতীয় ওবধের 
একযাত্রা, তাহার পরে ভুতীয় ওষধের একমাত্রা, তাহার পৰে প্রথম 
ওঁষধের একমাত্রা ইত্যাদি পর্য্যাধক্রমে সেবন করিলে কি নূতন, কি 
পুরাতন, সকল প্রকার রোগে আশু উপকার হয। অধিকাংশ রোগে 
হুইটী ওঁধধেব ভাইলিউমন ব্যবহ্াব কবা আ্াবশ/ক, এইকপ স্থলে 
পূর্বোক্ত প্রকারে গুঁষধ সেবন কবিজেই চলে । 

রোগ ডাইলিউসস গুঁষধ মেন কৰিতে অপর হইলে এক বা! 
আব ঘণ্টা আন্তর একটা কবিযা বরটিকা সেবন বাযবন্। কনা উচিত । 

এককালে কখ্সেকটা গুদ বটিকা ঘেবন করিবার আবশ্যকতা হইলে 


০ এককালে ১৮ বা ২্টী বর্টিক। সেবনে দেহেও মধ্যে দ্রুত ৩ বহুপবিসব' 
বাপী কার্দোর স্গান ভন | কিন্ত উক্ত প্রকারে ওুঁধধ সেবন করাইবার সময় 
তৌগীর বলে দেখিঘা বটিক্কার সংথা1ঠির করিযা লওষা উচিত] ভাহ1না কাহার 
অন্যবধপ প্রতিক্রিঘ। নিবন্ধন লোগীপ দৌর্বপা প্দ্ধি হইতে পাবে । বোগী অত্যন্ত 
হক্ব থাকিলে এককানে ৬ | ৭ টা বটিকা মেবন কন্ধাইলেই যথেষ্ট হন । 


শষ ব্যবহধুর়েন নিয়ম) খ্থ 


বটিকাগুলি যে পর্যান্ত না গলিষ যাষ, সে পর্ধান্ত জিহ্বাব উপব রাখ! 
উচিত । *" 


ওলাউঠ7, হিষ্টিবিষা, সন্নাস ইত্যাদি প্রবল বোগে প্রথমে এককালে 





১* বা ;২্টী বকা সেবন করাইষা পরবে ওষধেব ডাইলিউনস বাবস্থা 
করা কর্তৃবা । 

ইলেক্টেণ-হোমিওপ্যাথি চিকিৎসার একটা প্রধান সুবিধা এই যে, 
ওষধ সেবন করিবার কিছুক্*ণ পরেই উপযুক্ত রোগনির্ণয কর! হুইয়াছে 
কি না সহজেই শ্মিব কবিতে পারা যায়। রোগ-নির্ণধ সম্বন্ধে সন্দেহ 
উপস্থিত হইলে প্রথমে 8: বা ১, এর উপমুক্ত ডাইলিউসন ব্যবহাৰ 
কবা উচিত। যদি উক্ত পোঁগে ডি বা 8 উপযোগী হষ, তাহ হইলে 
শীপ্্ উপকার হইবে। 

অনেক স্থলে দীহা, ষকৎ ও কৃমিরোগ নির্ণয় কবা বড়ই কঠিন হইয়া 
উঠে। এইবূপ স্থলে ৮০7 মেবন এবং ]*র মাপিস যকত ও প্লীহাৰ 
উপর লাগাইলে শীঘ্র প্রকৃত রোগ নির্ণয় করিয। লওয়া াষ | 

কখন কখন অন্তরশ্থ উপদত্শ বিষ নিবন্ধন বোগ সহজে আরাম 
হইতে চাষ না। এইরূপ অবস্থায বিশেষত; কর্কট (০170৮), ক্ষত) 
ইত্যাদি রোগে ৬০০, কিম্বা 0১অন্য)ন্য উপমুক্ত ওঁষধধের সহিত পধ্যায়- 
ক্রমে সেবন কর! আবশ্তঠক। 


* চিকিসাকালে স্মধণু নাখা অবশাক যে, ডাইলিউনন গুঁষধ সেবন করিব! 
যেকপ ফল পাঁওফা যাব, বটিস্কা এক বা সাধ ঘণ্ট। অন্তব মেবন কবিষা মেকপ ঘল 
পাও] যায় লা। ডভাইপিউসন 'ইধধেব পণমাগুসমূগ ব্যাপ্ত ভইষাঁ পডে এবং উচ্ৰ 
মর্গে সঙ্গে উহান কাণ্য বৃদ্ধি হয | বটিকাতে পবমীণুযযু একত্র অংবদ্ধ থাকিলে 
প্রত্তোক অনুব স্বাধীন কাধ্যে কিঝিৎ বিদ্বু ঘটে। ডাইলিউধন সেবনে ওঘথের ষে 
অধিক ক্রিষা হয কথন কথন মেই আধিক তিহ! (11গীঁব পক্ষে উপযোগী হঘ নখ। 
এইউ জন্য এইরূপ অবস্থায় শুক্ক বাটিক আধ, এক বা ছুই ঘণ্ট। অগ্তর সেবন কিঙ্্ে 
শীন্্ প্রতিকার হয় । 


ঙ্৮ ইলেক্টো-হোমি গপ্যাথি ঠিকিৎসাঁ। 


প্রবল রোগে দ্বিতীয় বা তৃতীয় গাইলিউন্ন ওষধ মেবন করিয়? 
কোনবপ বিশেষ উপকার না হইলে ছথবা প্রথমে কয়েক দিন 
উপকার হইয়া পকে কোগের অবস্থা: মখভাব ধাকিজে এককালে 
২* হইতে ১০০টা বটিক। পত্যস্ত ৬ আডন্সপ জলে মিশ্রিত করিয়। 
অথবা এককালে জিহ্বাব উপ বাখিয়৷ সেবন কালে সুফল হয়। 
(২) বাহা। * 
বটিক ও ইলেক্টিসিটি বাহ শ্রয়োগে আবশ্যক হয় । 
রোগেব অবস্থাচুসারে কখন ইলেক্টি, সিটি অল বা অধিক জলের 
সহিত মিশ্রিত করিয়া এবং কখন বা] জলের সহিত আদে মিশ্রিত লন! 
করিয়া প্রচ্নোগ করিতে হয়। পাড়ার অবস্থানুসারে বটিকা ওষধের 
গরিমাণ কম বা বেশী করা প্রয়োজন হয়। 
১ম মালিন। '-১:টী বটিক। একটী কাচপাত্রে রাখিয়া উহাতে 
এক ৰ। ছুই ফোট। জল দিয়া বটি'কা গুলি নরম হইয়া! আমিলে উহার 
সহিত মিকি ব৷ অদ্ধ কীচ্চা স্থুইট অয়েল, ভ্যাসেলিন, গ্রিসিরিণ, 








* ক্ষত, বেদন1 ইতযাদি না থাকিলে এবং বোগ অত্যান্ত প্রবল না হইলে কেবল 
মাত্র আত্যান্তরিক ওধধ ব্যধার কবিলেই চলে। ভীত বেদন। কষ্টকর যন্ত্রণ। 
ইভারদি উপসগ খাকিলে ডাহ্লিডসন শুধবেধ সঙ্গে সঙ্গে উলেকৃটি, সিটি প্ররোগ 
করা) আবশ।ক হয়। ক্ষত, বেদল। তত্যাি গসর্গ থাকিলে আভ্যন্তরব্রিক শষণ্ধে 
সহিভ মলম; পটী ইত্যাদি ব্যখহাও কণা উচিভ। লমন্ শরীরের উপৰ বাহ ওঁষধেরু 
ক্রি সপ করিবার জনা অবগাহন প্রশ্নোজন হয | মলম, পট়ী, কুলী ইত্যাদি 
গ্রন্তত করিবার সময় সন্বদা উহার মহিত উপধুক্ত ইলেক্‌টি সিটি যিশিত করিয়া 
ব্যবচার কথা উচিত । এহইরসপ করিলে সচরাচর শুভ ফল পাওয়া যার। 
কোন্‌ কোন্‌ কটিকব সহিত কোন কোন ইলেকৃটি শিটি এবং উহ! কি কি পরি- 
মাণে মিশ্রিত করিতে ভইবে হাতা ৮ পাৰ টাকাঘ দেখিধা1 এ্রইবেন | 

+ সীডিত স্থানে প্রদাহ থাকিলে মাণিস ব্যবার কর! নিথেধ । কিন অদাহ 
কাটিয়া গেলে পর উঠা বাবহার ক? ঘাইতে পারে । 


উঁষধ ব্যবহারের নিম | ৬৬ 


সি 





নারিকেল বা সর্ষপ তৈল যিশাইলে মাণিন প্রন্থত হয। এই মালিস 
আবশ্যকীত্র শ্বানে ধীরে ধীবে লাগাইতে হয় এবৎ যে পর্ধযস্ত তৈল 
শুদ্ধ না হই আইসেসে পর্ধান্থ মালিস করা আবশ্যক । মালিস 
দিনের মধো ৩, ৪ বা ৫বার পধ্যস্ত করা প্রযোজন। 

২য়। পট়ী।_-১০টি বটিকা বা ১০ ফোট। ইলেকৃদি,সিটি ৩ আউন্স 
বা! দেড় ছটাক জলে মিশ্রিত কবিক্পা উহাতে লিন্টং বলটি, কাগজ ব 
পরিষ্কার নেকড়। ভিজাইয়! প্রয়োজনীষ স্থানে লাগাতে হয়। যে 
পর্ধাস্ত পটি শুল্ক হইয়া না আইসে সে পধ্যন্ত উহ। রাখা! আবশ্যক । 
গটি দিবসে ৩।৪ বাব ব্যবহার্ধয ! 

৩য় ও ওর্ঘ। কুলী ও পিচকাবী।__পটীর ওঁষধের ন্যায় 
প্রস্তীত করিতে হয়। অবশ্বান্থুসারে উহা! দিবসে তিন, চারি বাঁ শঁচ 
বার প্রয়োগ করা উচিত। 

৫ম । অবগাহন *|__-৫০ বা ৬০্টী ব্টিকা অথবা আধ কীচ্চা বা 
ছুই ভাম ইলেকটি,সিটি ৬ আউন্স বাতিন ছটাক উষ্ণজলে উত্তম- 
রূপে মিশ্রিত করিয়া ১৫১৬ সেব জল ধরে এমন একটা গাষলা লইবে 
শামলার জলে পূর্বোক্ত ওষধ মিশ্রিত জল মিশাইতে হইবে । জল 
ঈষৎ উষ্ণ থাকিতে থাকিতে যদব গা ডুবান যাধ ততদ্‌র ডুবাইয়া 
বসিতে হয় এবং যে যেসম্থানে জল নালাগে সেই সেই স্বানে জল 
হস্তে করিয়। লাগাইত্ে হইবে । সচাবাচর ১৫ মিনিট হইতে ২৯ 
মিনিট বা অদ্ধন্টা কাল এইবপে বসিয়া থাকিলে যখেঈ হুষ। 

বোগী অবগাহন লইতে আশল্ হইলে, ৩০টা বটিকা ৬ আউন্স 
উষ্ণজল ও এক আউন্স স্ববাসাকের সহিত মিশ্রিত করিষা সমস্ত 
€মকুদণ্ডের উপর লাগ্গাইলে ষথেষ্ট হয । 

৬ষ্ঠ। কপি বা চাপ '_ইলেক্টি.সিটির শিশিব ভিপি খুলিয়া 
উহাব মুখ নিয় করিয়। নির্দিষ্ট শ্তানে এমন কবিষা ধরিয়া রাখিতে হল 


» শরীর সবল না থাকিলে' অবগ(হন লওষা অসথচিন্ত 1 


ঠ ইলেক্টে-হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা । 


পিপি 





যে ওঁষধ গাগ্জে লাগে অথচ বাহিরে এক ফোটা না পড়ে। এইব্দপ 
চাপ আধ মিনিট পর্ধ্যস্ত রাখিয্া পরে শিশি তুলিয়া! লইতে হত, এবং 
আধ মিনিট পরে উত্ত প্রকারে পুনবায় লাগাইতে হয়। এইবূপ 
€ মিনিট কাল ধরিযা কবিতে হয় । চাপ দিবসে ছুই, তিন বা চারি 
বার দেওযা যায । চাপের পবিবর্তে পালক বা তুলিতে ইলেকৃট,সিটি' 
লাগাইয! প্রয়োজনীষ স্থানে প্রয়োগ করিলেও ষথেষ্ট হয়! 

৭ম। লৌোসন বা ধাবন 1--২০টী বটিকা লইখা প্রথমে এক 


ডাম জলে মিশ্রিত করিয়া পরে উহার সহিত ৪ ভাম সুরাসার মিশা" 
ইয়া আবশ্যকীয় স্থানে তৃলি, স্পন্ত বা ফ্যানেল দিয়! লাগাইতে হয় । 
রোগীব বল ও স্্াক্গবিক উন্বেজন। দেখিখা সচরাচর বাছা ও আ'ভান্তরিক 
প্রয়োগের গুধধেব শক্তি ও মাত্রা নির্ধ কব যায়। কিন্ত উহার সঙ্গে সঙ্গে 
রোগীর ধাতু, বস, জাতি ? ( স্তী' কি পুক্ষ), দেশের জল, বাযু, খু ইতি 
কারণের উপর ঘটি রাখ! আবশ্যক। বসপ্রধান ধাঁতুতে রক্তপ্রথাল ধাতু 
অপেক্ষ1 অধিক মাত্রা ওঁষধ বাবহার কবা আবশাক' প্রাপ্তববস্ক পুভষের 
ওঁধধের মাত্র প্রান্তবস্া স্ীব দ্বিগুণ ও শিশুৰ মাত্রাত্ত চতুপ1 শীত- 
প্রধান দেশে ও শীতকালে গ্রীম্বপ্রণান দেশ ও শ্রীষ্বকালে অপেক্ষাকৃত অধিক 
মাত্রাক্স গুধধ প্রযোগ কবা আবশাক হক্স। শ্ধধ কতবার ব্যবহার করিতে 
হইবে তাহাও বল ও স্বায়বিক উত্ভেজন। দেখিবা। সির করিধা লওয়া ঘাঁষ। 
বল অধিক থাকিলে ওুঁধধ অপেক্ষাকুত অল্পবাঁব ব্যবহার কৰা কর্তব্য । পৌর্ধলা 
খ্বাকিলে গুঁধধ অপেক্ষাকত অধিকবার ব্যবহাঁদ কর] প্রযে।জন | কিন্তু ম্নায়বিক 
উত্তেজনা যতই অধিক ভইবে, ওুঁধধও তত অল্পবাত্ধ মেবন করিতে হইবে । 
অতান্ত দোন্দবা থাকিলে তৃতীষধ ডাইলিউসন এবং কখন কখন বা চতুর্থ 
ডাইলিউদন বাধার করা আাবশাক হয দোর্জল্য ও প্রাঘবিক্ক উত্তেজনার 
ক্রম দেখির[ ক্রমশঃ খ্িভীঘ়, বোতল, ছোট বেতিল, প্রথম ইতাদি ডাই- 
লিউসন ব্যাবস্থা করা উচিত্ত[ উক্ত প্রকাবে দে্বলোব ও স্ত্রাধবিক উত্তে- 
জনার ক্রম দেখিনা! সেবপীয় বটিক্কা ও বাহা প্রযোগের ওঁধধের পরিমাণ স্থির 
. কবিয্া লওয়া মাধ । মভজে ডাইলিউ সন, শুষ্ক বটিক1 ও বাহা প্রধোগের ওঁষ- 
বের পরিমাণ নির্নয় করিবার জ্রন্য নিযে একটী তালিক। প্রদত্ত হইল ।-- 


তঁষধ ব্যবহারের নিয়য । ৭২ 





ভাইলিউসন প্রথম ছোট বোতল বোতল দ্বিতীয় তৃতীয় 
ঝটিকা (জিহ্বার 


উপর রাখিষা সেবনীঘ) € ৪ ত ২. হ(যধ্যমাফুভি) 
মলম (১আউন্স) 
ব্টাকা 95 ৩৪৩ চা ও ৫ 
ইলেক্টি সিটি (ফোট1) ১২০ ৮০ ক. 1৩5 ১৫ 
পটা, কুলী ইত্যাদি 
(আাউন্দ জল) বটিকা ও 
ইলেকৃটি'সিটি (ফোটা) 
অবগাহন (১৫১৬ ৩৩ ৯৩ ৯১৫ ১০ ৫ 
সের) জল-টিক1 ও 
ইলেকুটি,সিটি (ফোটা) ১০০ ৮৯ ৬০. 8০ ২ 


সচরাচর উপরিলিখিত তালিক) অনুসারে গুধধ সেবন ও বাহ প্ররোগের 
ব্যবস্থা করিলে শুভ ফল পাওয়1 যায়। কবন কখন উক্ত পরিমাণের পরিবদ্ধন 
আবশ্যক হয়। 

১হইতে ২ বৎসর বক্ক্ক শিশু এবং হদষরোগ ও হিগ্রিবিষাগ্রস্ত রোগীকে 
ওধধ ব্যবহার করাইতে হইলে ন্গ্রে দ্বিতীয ডাইলিউসন হইতে আরম করিয়া! 
অবস্থা] বুঝিখা ভূ ভীয় ডাইলিউসন পধ্যন্ত ও তহ্পযোশী বাহ প্রযোগেব ওষধ 
ব্যবস্থ। করা কর্তবা। ৩ কৃহইতে ১০ বদ্সর বযস্ক বালক ও প্রা$ব্যক্ষা! স্ত্রীঝ পাঁডা 
হইলে বোতল ডাইলিউসন হইতে আবরণ করিব অবস্থা বুঝিয! তৃতীতঘ্ঘ ড|ইলিউসন 
পধ্যস্ত ও তছুপঘোঁগী বাহ্য প্রয়োগের ওুঁষধ ব্যবস্থা কটিলেই উপকার হষ। 

পথ্য । 


পথ্য সম্বন্ধে কোন বিশেষ নিয়ম নাই। সচরাচর লঘু-পাক ও 
পুষ্টিকর দ্রব্য ব্যবহার কর? উচিত 1 খে সমস্ত দ্রব্য ব্যবহার করিলে, 
রোগ বিশেষের বৃদ্ধি হয, তাহা। যত্বপূর্বক পরিহার করা কর্তব্য? 
্ধনেক প্রবল রোগ চিকিৎসায় ছপ্ধ অধিক পরিমাপে ব্যবহার করা 
ত্বাল। 


৭১ ইলেছে,1হোসিওপ্যাথি চিকিৎসা । 








জয় ড্রব্য, সির্কা, লেবু ইত্যাদি শুঁষ্বখের গুণ নষ্ট করে বলিম্ 
চিকিৎসাকালে উহাদের ব্যবহার নিষেঘ | 


সহজ পরীক্ষা । 

ইলেক্টে-হোযিওপয্ধি চিকিৎসার»ফল কিরূপ, তাহ কেবল 
সুক্তি দ্বারা না বুঝিয়া নিয্বলিখিত কতিপয় সহ পরীক্ষা বরিলেই 
অনাধাসে স্থির করিতে পারা যায়। 

১। ৮কি ১৭টি বটিকা ৪২ জিহ্বার রাখিয়া দেবল করিলে 
মাদক দ্রব্য সেবন-জনিত মন্ততা দূরীভূত হয় এবং পক্ষান্বাত, যুজ্ছ? 
ইত্যাদি রোগ লিষারিত হয়। 

ই! উত্ত ও*ধের ২ বা ৩টী বটিকা জিহ্বার উপর ঝাধিয়! সেবন 
করিলে অলীর্ণভাব দূরীভূত হয়, হুনিদ্রা ও ক্ষুধাবৃদ্ধি হয় এবং পাক- 
যন্ত্রের আক্ষেপ ও দত্মশূল নিবারিত হয়। 

৩ ০0 প্রথম বা দ্বিতীয় ডাইলিউসন কায়ক বার সেবন করিলেই 
জরাদূুর আক্ষেপ দূরীভূত হুত্গ। প্রসবের পূর্ববন্তর্খ ও পরবর্থণ 
ষাবতীয় পীড়া এই গুঁষধ মেবনে আরোগ্য হুইয়! স্বায্। 

&( 8. ]র পটী লাগাইলে ছিন্ন স্থান হইতে বক্তপাণ্ত বন্ধ 
হয় ও ক্ষত শীঘ্র পুবিয়া আইসে। 

€। উপযু্পরি কয়েকটা ঘ.ঢর পটি ব্যবহার করিলে শীদ্র 
শিরোবেদনা অভ্তছ্িত হয়। ভক্ত ওষধের কুলি করিলে অনেক স্থলে 
প্রথম কুলি করিবার পরই দস্তশৃল (দাত কনৃকনানি ) আরোগ্য 


হইয়া য্বায়। 
৬। কিছুদিন ধরিয়া 5. ও 7. চ. ব্যবহার করিলে অশ্বরী 


(পাত্রি) বিগলিত হইয়। বন্ছিস্ক'ত হইয়া যায়, অন্তবৃদ্ধি আরোপ হয 
জবং হরিৎ-পীড়াগ্রত্ত রোগীর শক্তি সঞ্চার হচ্ধ ও বর্থদোষ কাটিখা 
স্বায়। 


সহজ পরীক্ষা । শগ 








প | মাঃ সেবন ও [৮ মালিস ব্যবহার করিলে সর্বপ্রকার জর ও 
যকু্ডের পীড়া নির্দোষে আরোগ্য হইয়া যায় । 

৮। অনিভ্া হইলে বা প্রলাপ উপস্থিত হইলে ১০।১৫ 
কাট। ঘব. €. ৩ আউন্স জলে গ্নিশ্রিত কবিয়। উতন্ত জলে কপাল 
এবং হুস্তের ও পদের তলদেশ ধৌত করিলে কয়েক মিনিটের মধ্যেই 
সুফল দৃই্ট হয়। 

অনেকেই বলিয়া থাকেন বিশ্বাসই রোগ আরাম হইবার মূল কারণ। 
বিশ্বাসন্ধারা রোগ যে আদৌ আরাম হয় না একথা আমর! বলি না, 
কিন্ত ওলাউঠ1, জর-বিকার প্রভৃতি কঠিন বোগ যে কেবলমাত্র বিশ্বাসে 
আরাম হুয় না তাহ! সকলেই শ্বীকার করিবেন। সুরাপানে উন্মত্ত 
ঝাক্তির ছুরাঁধারে কয়েকটা বটিক। ৩: সুরার সহিত অলক্ষিতভাবে 
মিশ্রিত কবিক্পা সেবন কবাইলে তৎক্ষণাৎ মন্ততা দূর হয। ছুগ্ধপোষ/ 
শিশুর পীড়া হইলে কেবল উহার জননীকে ওষধ পেবন কবাইলেই 
পীড়া! আরংম হইয়া যায়। এইকপ অনেক দ্ছলে রোগ আবাম হইতে 
কোনকপ বিশ্বাসের আনশ্যকতা নাই । কিন্তু সকল প্রকার চিকিৎসা- 
তেই বিশ্বাসের সহিত নিয়ম পালন করা উচিত। তাহ না৷ কবিলে 
রোগ আরাম হইতে পাবে না। 


রোগ নির্ণয়। 


ইলেক্টে হোমিওপ্যাধি চিকিৎসা মতে রোগ নির্ণয় করিতে হইলে 
প্রথমে রোগীর ধাতু রক্তপ্রধান, কি বসপ্রধান, কি বিমিঞ তাহা জান 
আবশ্যক । সচরাচর আমর। ষাহাকে রক্ত বাল তাহাতে অন্তান্ত 
ড্রব্যের সহিত দ্বিবিধ ক্ষুদ্র ক্ষুদ্র বর্ত,লাকার পদার্থ দৃষ্ট হয়। এই 
বর্ত,লগুলির কতকগুলি শ্বেতর্ণ ও কতকগুলি রক্তবর্ণ 1 রক্তরর্ণ 
বর্ত,লকে রক্ত ও শ্বেতর্্ণ বর্তলকে রস কছে। যাহার শরীরে রল্তরবর্ণ 
বর্তৎল প্রবল তাহার ধাতু রক্তপ্রধান। যাহার শরীরে শ্বেতবর্ণ 
বর্তূল প্রবল তাহার ধাতু রসপ্রধান। যাহাব শরীরে উতষব বক্তবর্ণ ও 
শ্বেতবর্ণ বর্ত,ল প্রবল তাহাব ধাতু বিমিশ্র। নানাবিধ কারণে 
কখন আমাদের রজবর্ণ বর্ত,লের, কখন শ্বেতব্ণ বর্ভলের এবং কখন 
বা উক্ত দ্বিবিধ বর্তষ্লর বিকৃতি ঘটে। এইরুপ বিক্ৃতি ঘটিলেই 
পীড়া হয়। এক প্রকার বর্ত,লের বিকুতি ঘটিলেই যে অন্য প্রকার 
বন্তলের বিরতি হইবে এমত নহে, তবে হধিকাংশ স্থলে এক প্রকার 
বর্ত,লের বিকৃতি ষটিলেই অন্য প্রকার বর্ত,লের বিক্লৃতি টিয়া থাকে। 
শিবহপশড়া, অস্তকে রক্তসঞ্চয, নাসিক, মলদ্বার প্রভৃতি স্থান হইতে 
রজপাত, অর্শ, হৎস্পন্দন, গাত্রদাহ, হস্তপদতলের শীতশলতা, পুরাতন 
কোষ্ঠবদ্ধ ইত্যাদি রক্ত দোষের লক্ষণু। বাত, বেদনা,ফুলা, গাত্রে ও 
মন্তরকে ভারবোধ, উদরের পীড়া, ধাতৃদৌর্পল্য ইত্যাদি রস দোষের 
লক্ষণ । পুয়সঞ্চার, গতীর ক্ষত, সন্ধিবাত, অন্থিশূল, কর্কটাদি রোগ- 
সপশর ইত্যাদি গাট রসদোষেব লক্ষণ। রক্তপ্রধান, রসপ্রধান ও 
বিমিশ্র ধাতুর রোগীর লক্ষণ নিম্নে প্রদত্ত হইল। 

রক্তপ্রধান ধাতু ।-_শারীরিক লক্ষণ-_ প্রবল রক্তসঞ্চালন, ক্রুত ও 
নি্নমিত লাড়ীম্পন্দন, দৃঢ়, পুর্ণ ও সুগোল মাৎসপেশী, আরক্ত বর্ণ, 


রোগ নির্ণস়। ৭৫ 





মধ্যম আকৃতি । মানমিক লক্ষণ--চিত্ত প্রকুল্রতা, দ্রুত অনুভব, পৃঃ 
সাহস ও উদ্যম, শুষ্ক স্পর্শজ্ঞান ইত্যাদি। 

রসপ্রধান ধাতু ।-স্কুলাকার, শরীর নঞ্চালনে অনিচ্ছা, আলস্য, 
উদ্যম-রাহিত্য, ভোজনেচ্ছ!, অল সাহস ইত্যাদি । 

বিমিশ্র ধাতু ।--এই ধাতুতে পুর্বোক্ত দ্বিবিধ ধাতুব কয়েকটী 
প্রধান প্রধান লক্ষণ দেখিতে পাওষা বায্ব। পিতৃপ্রধান ও ন্গাযুপ্রধান 
ধাতুবিশিষ্ট বোগীর চিকিৎসা অধিকাংশ স্থলে রক্তপ্রধান ধাতুবিশিষ্ট 
রোগীর ন্যায় 

করতল দেখিয়া অনেক স্থলে সহজে বোগীব ধাুনির্ণয়ু করিষ! 
লওয়া যার । করতল বন্ত, পাত অথবা! পাণ,বর্ণ হইলে যথাক্রমে 
রোগীর ধাতু বক্তপ্রধান, পিত্প্রধান ও রমপ্রধান হইবে। একই 
রোগীর বয়স ও পীড়া নিবন্ধন ধাতুর পরিবর্তন ন্বটে । অনেক বন্ভ- 
প্রধান ধাতুবিশিষ্ট ব্যক্তির বাল্যকালে ও বুদ্ধাবস্থাম রসাধিক্য দৃষ্ট হয়। 

বোগ নির্ণয় ও ওঁধধ নির্বাচন কালে নিয্ললিখিত বিষয়গুলি স্মরণ 
বাখ। কর্তব্য । 

১ রোগীর ধাতু রক্তপ্রধান, রসপ্রধান কি বিমিশ্র ? 

২1 রোগ রক্ত দোষে কি রদদোষে, কি বক্ত-রপদোষে উৎপন্ন 
হইয়াছে । অনেক রোগে রস ও রক্ত একত্র দূষিত হইয়! স্বাস়্। 

৩। বোগের কোন নির্দিষ্ট বিশেষ ওধধ আছে কি ন? 

৪। কতকগুলি রোগ কেবল রক্তদোষে এবৎ অপর কতকগুলি 
রোগ কেবল মাত্র রস দোষে উত্পপন্ধ হয। এই সকল রোগের চিকিৎ- 
জান্ব রোগীর ধাতৃন্ন উপর বড় একট! লক্ষ্য রাখিতে হয় ন!। 

৫। রোগীর শরীরে কমি ছে কি না? কমিব লক্ষণ_-বমন, 
মুখে লালাতিশধ্য, নাসিকা কণ্ড়ন, দক্তঘর্ঘণ, উদরাময় ও কো্ঠবন্ধ, 
পাগুবর্ণ ইত্যাদি। কৃষি থাকিলে অগ্রে কুমির চিকিৎসা করিয়া পরে 
অনয রোগের ওঁষধের ব্যবস্থ! কর! উচিত । 


৭৬ ইলেক্টে-হোমিওপ্যাধি চিকিৎসা । 


শেপ? 


৬। উপদংশ বিষ রোগীর শরীরে আছে কি না 

৭॥ একটী ওঁধধ ব্যবহার করিয়া পীড়! বৃদ্ধি হইলে বুঝিতে 
হইবে যে প্রকৃত ওঁষধ নিরূপিত হইয়াছে । এইরূপ স্থলে ওঁষধের 
ডাইলিউসন এক বা ছুই ক্রম উচ্চ করিয়া সেবন করান ভাল। 
ডাইলিউসনের সঙ্গে সঙ্গে বাহা প্রয়োগের গঁধধের শক্তিও কমান 
আবশ্যক । 

৮। ওঁষধ ব্যবহার করিস্প! উপকার হইলে ওষধের যে ডাইলিউ- 
অন ব্যবহার করা হইয়াছে তাহার এক ক্রয নিম করিয়া তেবন 
করান উচিত? ডাইলিউসনের সঙ্কে সঙ্তে বাহ্প্রয়োগের খটমৃধের 
পরিমাণও বদ্ধিত করা আবশ্যক। যে পধ্যন্ত না রোগ সমূলে বিনষ্ট 
হয়, সে পর্য্যস্ত ওষধ সেবনে বিরাম দেওয়া অনুচিত । 

৯। অনেক স্থলে বিশেষতঃ পুরাতন রোগে প্রথমে দ্বিতীয় ডাই- 
লিউসন ব্যবহার করা ভাল। যদি দ্বিতীয় ডাইলিউসন সেবন করিয়! 
রোগ বৃদ্ধি হয়, তৃতীয় ডাইলিউসন ব্যবস্থা করিলেই উপকার হইবে । 
ষদ্দি দ্বিতীয় ডাইলিউসন সেবনে উপকার হয়, তাহা হইলে কয়েকদিন 
পরে বোতল ডাইলিউসন, তাহার কয়েকদিন পরে ছোট বোতল 
ডাইলিসন ইত্যাদি ক্রমে অবশেষে ৬ আউচ্গ জলে ২টী, ৩টা বা ৪টা 
বটিক! পধ্যস্ত মিশ্রিত করিয়া সেবন ও এবৎ তাহার পর ছুই বেলা 
৪।৫টী করিয়া শুক্ষ বটিক! ব্যবস্থা করা উচিত । উন্নতির সঙ্গে সঙ্গে 
ডাইলিউসন ৪ধধের ন্যায় ব্যহাপ্রয়োগের বধের শক্তি বর্ধিত কর! 
কর্তব্য। 

১০ গুঁষধ ব্যৰহার করিবার পূর্বে দেখিতে হইবে যে রোগীর 
মূল রোগ কি? এই মুল রোগের ওষধ ডাইলিউসনে ব্যবহার করা 
উচিত। মুল রোগের জঙ্গে সঙ্গে সচরাচর কতকগুলি সাঘান্য 
সামান্য নৃত্তন রোগ ও উপসর্গের আবির্ভীব হয়। যদি দেখা যায় ৫ে 
'মুল রোগের জন্য যে ওষধ ব্যবস্থা কর! হইয়াছে, কেবল তাহা দেবন 


রোগ মির্ণ। ৭৭ 





করিলেই সামান্য উপসর্গগুলি আরাম হইয়া যাইতে পারে তাহ! 
হইলে অন্য ওধধ সেবন করাইবাব আবশ্যকতা নাই | কিন্ত তাছা। 
ন/ হইলে প্রাতে, আহারের সময়, পূর্বে বা পরে, ও রাত্রে শয়ন 
করিবার পুর্বে ডাইলিউসন ওঁধধের সঙ্গে সঙ্গে উপধোগী ওঁষধের 
৪, ৫ বা ১০টী বটাক! এককালে সেবন করিবার ব্যবস্থা ক্করা উচিত । 
ধাতুদৌর্বল্য বোগে 140. ও 9 ডাইলিউসনে ব্যবস্থা করিলেই চলে। 
কিন্ত যদি উক্ত রোগের সঙ্গে অজীর্ণভাব দৃষ্ট হয়, তাহা হইলে উত্ত 
ডাইলিউসন ওষধের সহিত কমেকটী বঁটিক। 5. 9. আহাবের সময়, 
পূর্ন বা পরে সেবন করা কর্তব্য। মূল রোগের সহিত কৃমি কিন্ব। 


আস্তনিহিত উপদ্বংশ বিষ থাকিলে বাত্রে শয়নের পূর্বে কয়েকটা 
বটিক। ০, অথবা ৬৩. ব্যবহাব কর উচিত। 


১১। পুরাতন রোগে কেবল মাত্র ডাইলিউসন ওঁষধ ব্যবহাৰ 
করিলে অনেক স্থলে কষ্টকর কোষ্ঠ কাঠিন্য উপস্থিত হয়। এই 
কোষ্ঠকাঠিন্য পরিহার করিবার জন্য যে ওঁষধের ভাইলিউসনের 
ব্যবস্থা কর! হইয়াছে সেই ওঁষধের বা অন্য কোন উপযুক্ত ওষধের 
কথ্বেকটী শুদ্ধ বটি'কা আহাবের সময়, পুর্দ্বে বা পরে ব্যবস্থা কর! 
কত্তৃব্য। 

১২। এমন কতকগুলি বোগ আছে ঘষে তাহার? সহজে আরাম 
হইতে চায়ুনা। এই সকল রোগে ৬ তউন্ন শিশি জলে ৩০, ৪০ বা 
৫€০টী বটিকা অথব 5০ বা ৫০ কোট] ৬. বা 15, সেবনীয । 
১৯০ ফোটা ৬৮. বা. সেবন কবিযা অনেক স্থলে যন্ত্রণা, 
জন্্যাস, প্রবল জব ইত্যাদি রোগ আরাম হইয়া যায়। 

১৩1 ইলেক্টি সিট মন্তকের করোটার (খুলির ) উপর প্রষোগ 
করিলে সমন্ত শরীবের উপব উহা'র ক্রিয়া সঞ্চার হঘু। 

১৪1 সর্ব প্রকার ধাতুগত পীড়ীব চিকিৎসায় বসপ্রধান ধাতুতে 
৪. রক্তপ্রধান ধাতুতে &,, পিত্ত প্রধান ধাতুতে ৯০) দ্নাযুপ্রধান ধাতুতে 


৭৮ ইলেক্টে- হোযিগুপ্যাঘি চিকিৎসা । 





রা বা নাঃ ৮ ১9 এবং গায় রলপ্রধান ধাতুতে 17, আবশ্যকতা বুঝিদ্বা 
অন্যান্য উপযুক্ত ওঁধধের সহিত ব্যবস্থা! কর! কর্তব্য | 

১৫। কঠিন পুরাতন রোগের চিকিৎসা আরশ্্ব করিবার 
পূর্বে রোগীকে এককালে ৮ বা ১০টা বটিকা ৪: বা 9৫ এর 
বটিকা সেবন করান কর্তব্য এইরূপ করিলে পূর্ব্ব ব্যবহৃত 


ওঁধধে বদি শরীরের কোন অনিষ্ট হইয়া &থাকে, শীন্র তাহার 
নিবারণ হয়। 


১৬।  ইলেক্টি,সিটি ব্যবহার করিয়া উপকার না হইলে পীড়িত 
স্থানের উপর £১ঃর অধবা 4১£ও 0১ এর পট়ী বা মালিস পর্যা ক্রমে 
ব্যবহার করিলে শীঘ্র উপকার হয়ু। 

১৭। রস দোষে ধে বেদনা বা প্রদাহ উপস্থিত হয় তাহাতে 
প্রথমে চু. পরে আবশ্যক বোধ হইলে 3.1: 9৬... পর্যায়ক্রমে 
ব্যবহার করিলে উপকার হয়। রোগীর ধাতু রক্তপ্রধান হইলে উক্ত 
স্থলে. 2. অথবা 9 ৮৮ প্রয়োগ কর! কর্তব্য । রুকতদোষে ষে বেদনা 
বা প্রদাহ উপস্থিত হয়, তাহাতে 7.7, অথব! ৮.2. উপকারী । বৃক্ত- 
প্রধান ধাতুর রোগীকে 1. ঘ বা ৬, ছু প্রয়োগ চি অন্যান্য 
ইলেকুটি,সিটিতে উপকার না হইলে কেবলমাত্র ভা, চ.. তে অনেক 
সময় বিশেষ উপকার হয়। 

১৮। ওুষধ ব্যবহার করিয়া রোগ আরাম হইবার পরও কেক 
দিন চিকিৎসা কর! প্রয়োজন । তাহানা করিলে রোগের পুনরায় 
আবির্ভাব হইবার সতাবনা / যে পর্ধযত্ত নারোগীর শরীরে বলাধান 
হয় সে পর্য্যন্ত কি নূতন, কি পুরাতন, সর্ব প্রকার রোগে চিকিৎসা 
চালান উচিত। এইরূপ স্থলে অনেক রোগে কেবলমাত্র আহারের 


পর কয়্েকটী বটিক1 5,058. বা ৪ এবং যকৎ ও প্লীহার উপব [* 
মালিম পাগাইলেই থে হয়। 


১৯। ভিন্ন ভিন্ন ওষধ ব্যবস্থা করিবার সময় দিনের যে সমস 


রোগ নির্ণয। তি 





যে উপসর্ণটী প্রবল সেই সময় সেই উপসর্গের উপযোগী ওষধ 
ব্যবহার করান কর্তব্য । 

ইলেকুটে)া-হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা অধিকার লাভ করিতে 
হইলে পুর্বে যে সমস্ত বিষয় বিরৃত হইয়াছে তাহা? সম্পূর্ণরূপে হৃদস্ব- 
জম করা আবশ্যক । সকল কাধ্যের নিয়ম এই যে, বে কাধ্যগুলি 
সহজ, মেইগুলি অগ্রে করিয়া সুফল পাইলে পরে ক্রমে ক্রমে বৃহৎ 
কার্যে হস্তক্ষেপ করা ভাল। এইবপ না! করিলে কোন কাধ্যই সিদ্ধি 
হয় না। এই জন্য উদরাময়, ম্যালেরিয়া, বেদনা প্রভৃতি ষে সমস্ত 
পীড়া ইলেকুটে-হোমিওপ্যাধি চিকিৎসার শীগ্র আরাম হয় তাহ। 
অগ্রে পরীক্ষা করা উচিত। কালে চিকিৎসায় কিঞ্চিৎ অধিকার 


লাভ হইলে কঠিন কঠিন রোধ আবঝোগ্য করিতে প্রয়াস পাওয়! 
ভাল।" 


পরবস্তণ কতিপয় অধ্যাস্থে ইলেকুটে-হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা 
লিখিত হইল। প্রায় প্রতি অধ্যায়ের প্রথম ভাগে রোগের সাধারণ 
বিবরণ ও শেষভাগে চিকিংস। প্রদত্ত হইয়াছে । চিকিৎস1 কালে অগ্রে 
আধারণ বিবরণটা পাঠ করিয়া পরে রোগের ওঁষধ নির্বাচন করা 
কর্ভব্য। রোগের ওষধের তালিকায় যে সমস্ত উষধধ লিখিত হই- 
য়াছে তাহার মধে যে কয়টা রোগীর ধাতু ও অবশ্থার পক্ষে বিশেষ 
উপযোগী সেই কয়টা নির্বাচন করিয। লইয়া পষ্ধ ব্যবস্থা! কর! 
আবশ্যক। একই রোগ, ধাতু ও অবস্থা ভেদে অশেষ বিধ মূর্তি ধারণ 


করে; সুতরাৎ প্রত্যেক অবস্থার উপযোগ্গী ওষধ পৃথক পৃথক করিয়! 
লেখা অসম্ভব। 


চিকিতৎসাকাজে কেমন কবিয়। উপযুক্ত ওষধ নির্বাচন ও উহার 
উপঘুক্ত মাত্রা অবধারণ করিতে হয় তাহা একটাদৃষ্টান্ত দ্বারা নিক্গে 
প্রদর্শিত হইল 

আমরক্ত বা আমাশায় চিকিনা। “4১ ও 0 পধ্যাক়ক্রমে ; 


৮০ ইলেক্ট্যো-হোমিওপ্যাধি চিকিৎস!। 





একটা করিয়া 0* এর বটিকা। উপপশুরকাপ্রদেশে ভ্*এর এবৎ 
উদরে ০*এর মালিস। দৈহিক স্ায়ু, স্বাসুবর্ত,ল ও উদ্রগহ্বরের 
উপর &. ম, ও ডর. চু পর্য্যাঘক্রমে”)। 

যে কয়েকটী ওঁষধ সচরাচর আমরক্ত বা আমাশয় রোগে ব্যর- 
হৃত হয় তাহাই লিখিত হইয়াছে । কিন্ত প্রত্যেক রোগীর অবন্থা 
বুঝিয়া গুঁষধ নির্বাচন করিতে হুইবে। এইজন্য প্রথমে দেখিতে 
হইবে কোন্‌ কোন্‌ ওঁষধ রোগীর পক্ষে বিশেষ উপযোগী । প্রথমে 
উপফুক্ত ওষধ নির্বাচন করিয়া কি আকারে ওঁধধসুলি বাবহার 
করিতে হইবে তাহা স্থির কর। কর্তব্য। 

যদি রোগীর উদ্বরে কৃমি থাকে তাছা হইলে প্রাতে ও রাত্রে 
রোগীর শরীরের অবন্থা বুঝিয্রা ৩ হইতে ১০টী বটিকা ৬৪: ব! 
৩ হইতে ৫ ফোট। সু. 10, অল্প জলে মিশ্রিত করিয়া অথব! উভধু ওঁষধ 
একত্র জলে মিশ্রিত করিয়া সেবন করান উচিত। মধ্যে মধ্যে 
উরে যন্ত্রণা বা আক্ষেপ উপস্থিত হইলে এককালে 6 বা ৫টী বটিক! 
95, ৪£ বা9£ সেবন করান উচিত । পীঁড়। অধিক দিনের হইলে 
ও সমস্ত মল ভাল কবিয়া নির্গত না হইলে ৫ বা ১০ ফোট। 13. ঢু, 
অজ জলের সহিত মিশ্রিত করিয়া দিবসের মধ এক বা দুইবার 
দেওয়া যাইতে পারে। 

পীড়। সামান্য হইলে প্রথমে & ও 0ব পরিবর্তে 4 ও ও বা 9. 3. 
পর্ধ্যায়ক্রমে ব্যবহার করিলে চলে ( রক্তদোষ না থাকিলে & ব্যব- 
হাব করিবাব আবশ্যকতা নাই। 


এখন দেখা যাউক কি জন্য টিকিৎসায় “4 ও 0 পধ্যাক্রমে 
ইত্যাদি" লিখিত হইয়াছে। 


রক্তদোষ খণ্ডন করিবার ছন্য 4১ দেওয়া হইয়াছে । কখন কখন 
&গ বা 4১* ব্যবহার করা যাইতে পারে | আমসঞ্চয় একটী অস্ত্র রোগ- 
এই জন্য 0র ব্যবস্থা । যদি সামান্য আম থাকে তাহা হইলে ৪ বা9৪ 


বোগ নির্ণর | ৮১ 





বা৪. 0 দিলেই যথেষ্ট হয়। পুরাতন আম হইলে বা আমনিংসরণ 
কষ্টকর হইলে 05 ব্যবহার করা কর্তবা। কখন কথন এইরূপ স্থলে 
0 বাবহার কর! যাইতে পারে। প্রীহ! ও যকৃতের কার্য ভাল না 
হইলে অনেক উদর রোগ উপস্থিত হয় এই জন্য উপপশু ক! প্রদেশে 
মগ র মালিপের ব্যবন্থা । অন্ত্রে আম সঞ্চিত হয় এই জন্য 0* এব 
মালিন দেওয়া হইয়াছে । মালিসের পরিবর্তে উপপণ্ড কা দেশে দর 
এবং উদ্দরে 0৮ এর পটী দেওয়া যাইতে পারে। কখন কখন এইরূপ 
স্থলে 0 বা ৪5 এর পটী বা মালিস ব্যবহার করা যায়। রোগীর বিশেষ 
কষ্ট হইলে ব1 অত্যন্ত দৌবল্য থাকিলে স্বৈহিকন্মায়ু, ন্াযুবর্ত,ল 
ও উদ্দর-গহ্বরে 1.১. ও .. পর্ধ্যায়ক্রমে ব্যবস্থা করা কর্তব্য । কথন 
কখন এইরূপ স্থলে দদ. বা 8.0 ব্যবহার করিলে বিশেষ 
উপকার হয়! 

উপরে কেবলমাত্র আমাশয় বা আমরক্ত রোগের কয়েকটা অব- 
স্থাবর কথা লিখিত হইল সকল অবস্থা কথা লিখিত হইল ন1। 
ইহাতে ম্পঞ্র প্রতীয়মান হইবে খ্বে, একটী রোগে অবস্থ! বিশেষে 
নানাবিধ ওঁষধ ব্যবহার কবা আবশ্যক হয়। এইজন্য চিকিৎস! 
করিবার পূর্বে সমস্ত ওঁষধের গুণ আয্মত্ত করা নিতাস্ত আবশ্যক। 
ব্রষধের গুণের কথ ছাড়িয়া! দিয়া এখন দেখা যাউক যে গুঁধধ কি 
আকারে ব্যবহার কর! উচিত। 

44. ও 0 পর্যযায়ক্রমে”__এই ওঁষধ ছুইটী ডাইলিউসনে ব্যবহার 
কর! কর্তব্য । যাহারা ডাইলিউসন ব্যবহার করিতে অসমর্থ তাহার! 
এক বা আধ ঘণ্ট। অন্তর একটী করিয়া বটিকা বা ছুই শন্টা অন্তর 
ছুইটা করিয়া বটিকা সেবন করিতে পারেন । কিন্ত সচরাচর ডাই- 
পিউসন ওুঁষধে যেকপ উপকার হয়, কেবলমাত্র শুক্ধ বটিকাতে সেরূপ 
উপকার হয় না । ডাইলিউনন বাবহাব করিবার সময় যদি দেখ! যায় 
যে, রোগী নিতাস্ত হূর্ধল ও অবসন্ন হইয়া পড়িয়াছে তাহ! হইলে 


৮২ ইলেক্টে।-হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা। 





প্রথমে তৃতীয় ডাইলিউপন ব্যবহার কবা উচিত। পরে কিছু উপ- 
কার বোধ হইলে উত্তরোত্তর দ্বিতীয়, কোঘ্ধার্ট বা বোতল, পাইন্ট ব! 
ছোট বোতল এ প্রথম ডাইলিউসন ইত্যাদি ক্রমে ব্যবস্থা কব! 
উচিত। বো প্রবল না হইলে সচরাচর দ্বিভীষ বা বোতল ডাইলিউ 
সনব্যবহার করিলে চলে। 

একটা করিয়! 0* এর বটিকা রোগীর অবস্থা বিবেচনা! কবিম়। 
এক, ছুই বা তিন ঘটা অশ্র বা দিবসে ৩ বার ব্যবহাব করা যাইতে 
পারে! 

“উপপত্তর্কা প্রদেশে ঘ*এর এবং উদবে 0এর মালিস”-মালি- 
সব ওষধ ও পরিমাণ বোগের অবস্থা দেখিয়া অবধারিত কর! উচিত। 
প্রথমে রোগী অত্যন্ত ছুর্ঘল থাকিলে এক আউন্স মালিস প্রন্তত 
করিতে ১০টী বটিকা ব্যবহার করা উচিত। পরে রোগীর অবস্থা 
ভাল হইলে উত্তরোত্তর ১৫, ২০, ৩০, ব1 ৪০টী বটিকা মিশ্রিত করিধ! 
মালিস প্রস্তত কর! কর্তৃব্য। 

“নৈহিক-স্াযু, বায বর্ত,ল ও উদব-গহ্বরের উপর চ ঢ. ও ছি 
পর্ধ্যায়ক্রমে 1” ইলেনি,সিটি ব্যবস্থা করিবার সময় উহ! কিরূপ মাত্রায় 
রোগী সহ করিতে পারে তাহা দেখিয়া অমিশ্র অবস্থায় কপিং ব| 
তুলি দ্বারা অথবা ৩ আউন্ন জলের সহিত ৫, ১, ১৫১ ২* বা ৩* 
ফোট। মিশ্রিত করিয়া পটা প্রস্তত করিয়া! লাগান যাইতে পারে । 

ষঘাহাতে চিকিৎসা বিদ্যা সহজ ও সাধারণ বুদ্ধির স্থগম হয় সে 
বিষে কাউট ম্যাটি বিশেষ প্রয়াদ পাইয়াছেন। এই জন্য তাহার 
চিকিৎসা পদ্ধতি গাহস্থ চিকিংসার পক্ষে বিশেষ উপযোগী । 
কিঞ্িহ চেষ্টা করিলেই সকলেই অনেক অনেক রোগ নিজে নিজে 
আরাম করিয়া অতি অল্প ব্যয়ে ও অনাযামে রোগ যন্ত্রণা হইতে যুক্তি 
লাভ করিতে পারেন । 


রোগের লক্ষণ । 


রোগ নির্ণয় কালে নিস্ললিধিত উপসর্গ গুলির উপর বিশেষ দৃষ্টি 
রাখা আবশ্যক । 

১ম। নাডীম্পন্দন_ধমনী দ্বারা রক্ত দয হইতে দেহের সমস্ত 
অংশে সঞ্চালিত হয়। এইবপ ধমনী দিয়া রক্ত সঞ্চালিত হইবার 
সময় খেস্পন্দন অনুভূত হয় তাহাকে নাড়ী স্পন্দন কহে। সচরাচর 
মণিবন্ধে নাড়ী দেখা যায়। কি্তু গলে, উক্দেশে বা শরীরের অন্য 
ঘে কোন স্থানের উপরিভাগে ধমন৯ পুষ্ট হয সেই স্থানে লেম্পর্শ করি 


নাড়ী চলিতেছে বুঝা মবায়। হুশ্থাবন্থায় বয়মানুমারে নাড়ীর গতি 
দ্রুত বা মন্দ হয়ু। 


বয়স প্রতি মিনিটে ষতবার 
নাড়ীম্পন্দন হয়। 
জন্বকাল হইতে একবতসর বয়স পধ্যত্ত .১১ ১৪ 
৩বৎসর বয়স পধ্যস্ত রি রা ১২০ 
৬ ১, ঠ 5 হি ৪28 ০ 
১৭০১5 5১ ০০৪ হু ৯০ 
৫৯:52 ১, ্ হর ৪5 ৭৫ 
বুদ্ধীবস্থ। 5 ৭০ 


স্বভাবতঃ কতকগুলি লোক্কের নাড়ীপ্পন্দন অপেক্ষাকৃত 'ত্রুত ব 
মন্দ। কিন্ত যদি দেখাযায় যেবিন। পরিশ্রমে অপেক্ষাক্কত ১৯১২ 
বার অল্প ব৷ অধিক বার নাড়ীম্পদন হইতেছে তাহ! হইলে শরীরে 
কোনরূপ গোলযোগ উপস্থিত হইয়াছে বুবিতে হইবে। অপেক্ষার 


৮৪ ইলেন্টে1-হোমিওপাধি চিকিৎসা । 





অধিক বার নাড়ীম্পন্গন হইলে জবরভাব ও অল্প বার হইলে জীবনী- 
শক্তির দৌর্বল্য প্রকাশ পায়। 

প্রদাহ উপস্থিত হইলে ক্রত, প্রবল ও পূর্ণ নাড়ীম্পন্দন অন্থৃভূত 
হয়। ক্ষয়জ্রে আহারের পর ও সন্ধ্যাকালে নাড়ী অপেক্ষাকৃত 
অধিকবার চলে । হাদযরোগে অনিয়মিত ও ক্ষিপ্ত নাড়ীম্পন্দন 
উপস্থিত হুয়। ওলাউঠা, রক্তত্র/ব ইত্যাদি ঘে সকল পীড়ায় রোগীর 
আসন মৃত্যু উপস্থিত হইবার সম্ভাবনা! সেই সকল পীড়া লাড়ীর গতি 
ক্ষীণ ও তৃত্রবোধ বলিয়া বোধ হয়। মৃত্যুর পূর্ব্বে নাঁড়ী কখন কয়েক 
মিনিট বলবতী ও দ্রুতগতি হয় এব কখন আদৌ অনুভূত হয় না। 

বয় ।শ্বাস ক্রিয়-বায়ু প্রবিষ্ট হইলে কুস্কুস, প্রসারিত এবং 
বায়ু বিনির্গত হইলে উহা আহুঞ্চিত হয। এইরূপ পর্ধ্যাশক্রমে 
প্রসারণ ও আবুঞ্চন নিবন্ধন শ্বাসক্রিয়া উপস্থিত হয । পরিশ্রম 
প্রভৃতি কারণে শ্বাসক্তিয়া অপেক্ষাকৃত দ্রুত হয় । সুম্থাবস্থায় বয়সান্গু' 
সারে শ্বাসক্রিয়া দ্রুত ব1মন্দ হয়। 


বয়স প্রতি মিনিটে 
যতবার-শ্বাসক্রিয়া হয়। 
জন্মকাল হইতে বৎসর বয়স পধ্যস্ত ৩৫ 
৯ ব্সর বয়স পর্য্যস্ত (নিভ্রিতাবস্যায় ) ১৮ 
৫1708 «. (জাগরিতাবন্থাক্স ) ২৩ 
১৫ বৎসর বয়সর পধ্যন্ত (নিদ্রিতাবন্থাব্র ) ১৮ 
18৬ “5... (জাগরিতাবস্থায় ) ২ 
প্রাপ্ত বয়স্ক ব্যক্তির ১৫ 


স্বভাবতঃ কতকগুলি লোকের শ্বাসক্রিয়া অপেক্ষাক্কুত অল্প ৰা 
অধিক বার হয়) কিন্ত ষদিদেখাযায় যে মন ও দেহের বিশামা- 
বস্থাক় শ্বাসক্রিয়া অপেক্ষাকৃত অল্প বা অধিক বার হইতেছে তাহা 
হইলে শরীরে কোন রোগ উপস্থিত হইয়াছে বুঝিতে হইবে। 


রোগের লক্ষণ । ৮৫ 


শ্বাসক্রিয়া অধিক দ্রুত হইলে ফুস্কুদ্‌ রোগ ও মন্দ হইলে দৌন্বল্য 
প্রকাশ পায়। হ'ফানি ও সব্বপ্রকার ভৃদয়রোগে কষ্টকব শ্বাস 
উপস্থিত হয় । বায়ুনলী প্রদ্ধাহ রোগে (7370500109 ) বক্ষে উপর 
ভার বোধ হয়। 

শ্বাসের দ্রাণস্বারা অনেক "ছলে রোগ নির্ণয় করিয়া লওয়া যাইতে 
পারে । বহুমুত্র রোগে আপেল ফলের ন্যায় এক প্রকার মূ, 
শিশুর উপরের পাড়ায় অসম, কয়েক প্রকার অজীর্ণ রোগে গম্ধকের 
ন্যাজ এবং সুত্রাশর ও মূওদ্বার বোগে সুত্রের ন্যায় এক প্রকার গন্ধ 
শ্বামে অনুভুত হয়। 

শয়। উত্তাপ-্ৃন্থ ও বিশ্রামাবশ্থান্জ মানবদেহের স্বাভাবিক 
উত্তাপ গড়ে প্রায় ৯৮৪ ভিগ্রা। কোন কারণে আমাদের শবীরের 
উত্তাপ ৯৯ ৫1ডগ্রীৰ অধিক বা ১৭৩ ডিগ্রার অল্প হইলে কোন রোগ 
উপান্ছত হইাছে বুঝিতে হইবে। ডক্জাপ বৃদ্ধি হইলে জর ও হ্রাস 
হইলে দৌন্বল্য প্রকাশ পায়। বয়স, দিবসেব সময়, ব্যায়াম, জল- 
বায়, ঝই, খাদ্য, পৃ'নীষ শ্রুতি কারণ ভেদে উত্ভাপের তারতম্য হয়। 
প্রথল হরে ১১০ হঈতে ১১২ ডিগ্রী গর্ভ ভত্তাপ উঠে। উত্তাপ 
৯০৭ ডিগ্রীর উপর উঠিলে জীবন সংশয় উপশ্থিত হয । 

নাড়ীস্পন্দন, শ্বাসক্রিগ্না ও উত্াপের সন্ন্ধ--আমাদের 
দেহে নাড়ীপ্ান্দন, শ্বাসাক্ররা ও উদ্তাপের মধ্যে একটা নিত্য 
জন্বন্ধ সংল্থাপিত আছে। খ্বাভাবিক উত্তাপ এক ভিগ্রী অধিক 
ছইলে প্রতি মিনিটে প্রায় ১০ ১২ বার আধক নাড়ীস্পন্দন ও ২। ৩ 
ধার অধিক শ্বাসক্রিয়া হব়। ঘদ্দি স্বাভাবিক নাড়ীপ্পন্দন ও শ্বা- 
ক্রিয়া প্রতি মিনিটে যথাক্রমে ৭৫ ও ১৮ বাব হন এবং স্বাভাবিক 
উত্তাপ যদ্দি ৯৮৪ ডিগ্রী হয়, তাহ? হইলে উত্তাপ ১০০ ভিগ্রী উঠিলে 
প্রতি মিনিটে প্রায় ৯০ বার নাড়ীম্পন্দন ও ২৩ বার শ্বাসক্রিয়। 
হুইবে। " 





৮৬ ইলেক্টে-হোমিওপ্যাধি চিকিৎসা। 


শল। ২ রি 


ধর্থ। জিহ্ব1--জিহ্বা কৃষ্ণ বা পাটল বর্ণ ধাবণ করিলে রক্তের 
অহিত উপযুক্ত পবিমাণে অক্রঘান মিশ্রিত না হওয়ায় কোন প্রকার 
স্বাসযস্ত্ের রোগ উপস্থিত হইয়াছে বুঝিতে হইবে। জিহ্বার উপর 
পীতবর্ণ আবরণ যকৃত রোগের একটী লক্ষণ। প্রা বব প্রকার 
কঠিন রোগে ও শ্লেম্মিক ঝিজীব আক্ষেপ উপশ্থিত হইলে জিহ্বার 
উপর একটা বন্ধুর আববণ দৃষ্ট হয়। অস্ঠজবে ও জববিকারে জিহ্বার 
মধ্যে রেখাকতি ক্ষত দেখিতে পাওযা। ষাঁয়। পি্রজরে গু অজীর্ণজরে 
জিহবা অতিশয় রক্তবর্ণ হুষ। 

৫ম।॥ বর্ণ-রোগীর বর্ণ দেখিয়া অনেক স্থলে উপযুক্ত রোগ 
নির্ণয় কবিতে পারা ষায়। কতকগুলি ভ্াদয় ও ফুসকুষের পীড়ায়ু 
রোগী কৃষ্ণ অথবা ঈষৎ নীলবর্ণ হয়। পিত্তজবে মুখ পীতবর্ণ ধারণ 
করে। বৰক্তাপতা রোগে পা এৰং হৰিৎ পাড়ায় হরিৎ বর্ণ উপস্থিত 
হয়। কর্কট রোগে বোগীব বর্ণ পীতাভ হয়। কতকগুলি যকৃৎ 
বোগে গাত্রে ও মূখে রুষ্টবর্ণ চিহু দুষ্ট হয়। 

৬ষ্ঠ মলমুত্র নিঃলরণ_যুত্ব ক্গাফুরোগে পাতুবর্ণ, বাতআরে 
অম্নস্থাদ বিশিষ্ট, পাণু,রেখগে হবরিদ্বর্ণ ও হবে লোহিতবর্ণ হয্বু॥ 
কতউঞ্চলি মূত্রোশয় ও নুত্রপ্বার বোৌগে মূত্র রন্তপর্ণ ও ঘোলা হয়। 
বহুযুত রোগে মুত্রের পরিমাণ বুদ্ধি পায়, প্রশ্রাব করিবাব সময় ঘন্ত্রথ। 
ও উন্কেজসা বোধ হয় এবং প্রপ্রাব বাবে অধিক হয়, মুত্রের ভ্রাণ ৭ 
ক্বাদ মিষ্ট হয়, মূত্র পরিষ্কার ও পাুবর্ণ হয় শীঘ্র ফেন রাশিতে 
পরিণত হয, মৃত্রের আপেক্ষিক গুরুত্ব ১০৩০ হয় এবং উহার শতাংশের 
৮ বা] ১২ অংশ শর্কর! দৃষ্ট হয়। 

বজীর্ণ ড্রব্য মলের সহিত বহির্গত হইলে পরিপাক বিশৃঙ্খলা হই- 
স্াছে বুঝিতে হইবে) আন্ত্ে উন্তেজন! উপশ্থিত হইলে জলবৎ্ ভেন্ব 
হয়। মলে পিন থাকিলে ঘকুতের পীড়া প্রকাশ পায়। 

এম। অরুচি-আপাক, অর, দৌর্বল্য ও গুদাহ থাকিলে অরুচি, 








রোগের লক্ষণ । ৮৭ 








উপস্থিত হয়। প্রায় সর্বপ্রকার কঠিন বোগে অরুচি দ্বেখা খায় কিন্ত 
খহ্মুদ্রে, ক্ষনকাঁশ ও কয়েক প্রকার অভীর্ণ বোগে কচির অস্বাভাবিক 
বৃদ্ধি দৃষ্ট হয়। 
৮ম। তৃষ্টাছিরেব সহিত তৃষা উপস্থিত হয় এবং এইবপ অধ- 
স্থাঘু অয় পানীয দ্রব্যে ইচ্ছা হয়। কষেক প্রকার অঙীর্ণ রোগে তৃষ্ণ! 
বাড়ে তুষ্ণ। বহুমত্র রোগের একটা প্রধান লক্ষণ। ছ্বলাতক্ষ রোগে 
পিপাসা বলবতী হইলেও রোগীৰ সর্বপ্রকার তরল পদাথে আতঙ্ক 


উপস্থিত হয়। 
৯ম। কাঁশিকারণ ভেদে কাশিব ভিন্ন ভিন লক্ষণ ৃষ্ট হুয়। কৃমি, 


দ্বস্তোদগম, তালুপার্্ব গ্রন্থির বিবৃদ্ধি, জয়, যকু২, কর্ণ, পাকাশয, 
শ্বীলোকের জননেল্দিয়ের পীড়া ইত্যাদি কারণে কঠনলী, শ্বাসনলী ও 
বাযুনলীতে আক্ষেপ উপস্থিত হইয়া কাশি হয়! অর্দি ও ইনৃষুয়েঞা 
রোগে কখন শুষ্ক এবং কখন বা প্লেম্মার সহিত কাশ দেখা 
দেয়। ক্ষপ্নকীশ রোগে বক্ষের উপরিভাগে বেদনা, দেহক্ষঘ ও জবের 
সছিত কাশি উপস্থিত হয়। শ্বাস্কাশ বাহ্াফানি রোগে প্রান্ত 
রাত্রে কই্টকর শ্বাসপ্রশ্বীসের সহিত কাশি দেখা দেয়। ফুসফুসের 
প্রধাহু উপস্থিত হইলে কাশির পর কুষ্টবর্ণ শ্রেষ্ম। বিনির্গত হয় | 
রক্তোৎকাশ রোগে কুপফু্‌ হইতে কাশির সহিত গাচ লোহিত 
বর্ণ রক্ত বাহির হয়। ফুসকুসাবরণ রোগে কাঁশিলে পার্সে ছুবিকা- 
বিদ্ধবৎ যন্ত্রনা উপস্থিত হত্ব। শিশুৰ ঘৃংড়ি রোগে কাশির শব্দ 
পিশ্তলপাত্রে আঘাতের শব্দেব ন্যাঘ বলিয়া বোধ হয এবৎ শ্বাস- 
নালীতে প্রবল প্রদাহ হইয়া অনেক স্থলে আক্ষেপ ও গ্রলনলী রোধ 
উপস্থিত হয়। হাম হইলে নাসিকা হইতে শ্লেম্মা নিঃসরন ও 
অন্যান্য স্দির লক্ষণেব সহিত কাশি দেখা দেয়। বায়ুনলী প্রদাহ 
রেগে কাশির পব ভিম্বের খ্বেত্াংশর ন্যাক্জ একপ্রকার সান্তর 
€হড় হুড়ে) শ্রেক্া নির্গত হ্য্ 


৮৮ ইলেন্টে-হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা! | 








১০ম। শিরঃ £শুল বা মাথাবাথা-অপাক, বিকৃত যকৃতের ক্রিয়া, 
ন্নাুবোগ, দৌন্দল্য অথবা অতিরিক্ত পরিশ্রমে শিরঃশুল উপস্থিত 
হব। রক্তহীনতা বা দৌর্সল্য, জ্বর ও প্রদ্দাহ্যুক্ত রোগ নিবন্ধন 
মস্তকে তীর যন্ত্রণা উপস্থিত হয় এবং মাথাব্যথা কবে। অপাক হইলে 
অস্ট্কে মছুবেদনা অনুভব হয। ম্যালেবিষ়া দোষ থাকিলে প্রতিদিন 
নিয়মিত সময়ে অথনা কপালের এক পার্শে বেদন1 উপাঁপ্বিত হয়। 
জনায়ুরোগে আনক জম্য শিবশৃল দেখ: দেম। 

১১শ। বমন-পাকাশযেব কাধের বিকৃতি নিশন্ধন বমন উৎপন্ন 


হয। ইহা পাকাশয ও অন্তর রোগের লক্ষণ। অপবিমিতাহার, 
মদ্যপান ইত্যাদি কারণে এই কোগ জন্মে। অনেক প্রকান্র 
বিশেষতঃ সন্ফোট জবে প্রথমে বমন উপস্থিত হয়। ইহা অস্তরবদ্ধি, 
অঙ্গার্ণ শৃল, পাতবী ও গুলাউঠ। বোগের একটী লক্ষণ । সর্দ্বপ্রকার 
উ'বন্থ যন্তের বিশেষতঃ পাকষন্ত্ে প্রদাহে প্রা বমন উপস্থিত হয়! 
ঘৃ'ড়ি কাশি প্রবল হইলে বমি হয । সেঁকে! প্রভৃতি বিষাক্ত দ্রব্য 
সেবনে উদগার আবন্ত হয়। মামুদ্রিক বোগে ও গর্ভাবস্থায় বমি 
হয । উদ্শীর্ণ জব্যের বর্ণ, স্রাণ ও সাদ দেখিষা আনেক রোগ 
নির্ণঘ কবি! লওযা যায। ওলাউঠ। বোগে উদ্শীর্ণ দ্রবোব বর্ণ 
সাদা চালধোযানী জলের ন্যায় । বন্লমন রোগে রন্তের বর্ণ 
কাল। কতকগুশি মৃত্রাশয়দোষ সম্বলিত বোগে উদগীর্ণ দ্রব্যের 
ভ্রাণ এমোনিয়ার নাঘু। অন্তর কদ্ধ হইলে জলবমন হয়। পিতবমন 
হইলে উহার স্বাদ অল্ন ও তিন্দ এসং বর্ণ পীত হয়। কয়েক প্রকার 
জীর্ণ রোগে অম্মঙ্গাদবিশিষ্ট জলবমন হয়। 

১২শ। বেদনা-বেদনা ছুট প্রকার প্রদার্হধু্ত ও আক্ষেপযুক্ক 
চাপ দিলে প্রদাহযুক্ত বেদনার বৃদ্ধি ও অক্ষেপযুক্ত বেদনার 
ভাদ হয়। বেদনা অধিক হইলে উহার জঙ্গে সঙ্গে জব দেখা 
দ্বেয়। ঠাণ্ডা লাগা, ক্ষয়কাশ, প্রদ্দাহ, বাত, অলীর্ণ প্রভৃতি কারণে 


বোণের লক্ষণ । ৮৯ 











বক্ষে বেদনা উপস্থিত হয়। সন্ধিতে বেদনা হইলে বাত, প্রদ্দাহ 
বা হিষ্টিরিঘা আছে বুঝিতে হইবে । বায়, অশ্ন, অজীর্ণ ইত্যাদি 
কাৰণে উদরে বেদনা হয়। চাপে উদরেব বেদনা বঞ্ছিত 
হইলে উহা প্রদাহজনিত। হস্তপক্ষে ও পৃষ্টে বেদনা হুইলে 
জব ও বসন্ত্র হইবাব সম্ভাবন1। ঠাণ্ডা লাগিলে সা ইনৃফ য়ে বা ডেঙগু- 
জব হুইবাব অসস্তাবনা হইলে সমস্ত গাত্রে বেদনা উপস্থিত হয়। 
মুখে মথন1 দেহেব অন্য কোন স্থানে প্রতিদিন নিয়মিত সযয়ে বেন! 
উপস্থিত হইলে এবং জব না থাকিলে উহ? ন্নাত্সবীন্ষ কারণে 
উপস্থিত হইয়াছে অনুমান করিতে হইবে । 


সংক্ষিপ্ত শারীরতত্ত, | 


আমাদের দেহের গঠন কিরূপ ও উহার যস্তরসমূহের কাধ্য কিকর্পে 
গরিচালিত হয় তাহা না জানিলে চিকিৎসা ভাল করিয়া চালান বাক 
না। এই জন্য শারণরতত্ত্র সন্থন্ধীপ্ণ কয়েকটা প্রধান প্রধান বিষয় এই 
অধ্যায়ে সংক্ষেপে লিখিত হইল। 

আমাদের দেহের কতকগুলি অংশ কঠিন ও কতকগুলি অংশ 
তরল। 

অস্থি, উপাশ্থি, পেশী, কণ্ডার, পেশীর আচ্ছার্দন বিশ্রী, সামু, 
অন্ত, ইত্যাদি কঠিন '্ংশ। 

রন্তু, পযোবস, পিত্ত, ঘ য়, মূত্র, লালা, অশ্রু ইত্যাদি তবল অৎশ। 

অস্থি মানবদেহের ভিন্দি গকপ , আমাদের যাবতীম্ব দেহযন্ত্র এই 
ভিত্তির উপর সংস্থাপিত। অস্থি তিন প্রকার-__দীর্ঘ, খবর ও প্রশতভ। 

হস্ত, পদ প্রতি ষে সকল অংণ সচবাচর অনেকবার সঞ্চালিত 
করা আবশ্যক সেই দকল অংশে দাথ মস্ি দৃষ্ট হয়। 

হস্তের ও পন্দের তল, মেকদণও ইত্যাদি যে সকল অংশের অধিক 
নমনীয়তা ও কাঠিন্যের আবশ্যকতা মেই সকল অংশে খর্ব অস্থি দুষ্ট 


হয়। 
মস্তক, বক্ষ, বশ্ডিদেশ ইন্ত্যা্দি অংশে প্রশস্ত অস্থি দৃষ্ট হয়। এই 


সকল অস্থি দ্বারা বিবিধ ঘগ্ত্র পরিবেত ও পরিরক্ষিত হয়। 

আকৃতি, শ্িতি ও ব্যবহাব ভেদে অস্থির গঠন প্রভেদ ল্ক্ষিত 
হয। এই জন্য দীর্ঘ অস্সি সমূহে ঘন ও কঠিন এবং খব্ধ অস্থি 
সমূহে কৌধিক ও কোমল বিল) দেখিতে পাওয়া যায়| 

ষে আববণে অস্থির চতুপ্পার্থ ও উহার অন্যস্তরশ্থিত শিরা, উপ* 
শিরা, ধমনী ইত্যাদি আবৃত সে আবরণকে অস্থি বেষ্টনী কহে। 


সংক্ষিপ্ত শারীরতর্ । ঠ 


পেশী কতিপয্ন নমনীয় ও রক্তবর্ণ মাংস হৃত্রের সমষ্টি। পেশীর 
সাহায্যে দেহের ভিন্ন ভিন্ন অংশের সকালন ক্রিম সাধিত হয়। পেশী 
সকণ কণ্ডার 509০0) ও ঝিলীর দ্বার অস্থিতে আবদ্ধ থাকে । 

মানবদেহকে ছুইভাগে বিভক্ত কর। যাইতে পারে?_-কাণ্ড ও 
শাখা । মস্তক; বক্ষ ও উদব কাণ্ড এবং হস্তপদ শাখা। 

মস্তকে ম্নাফুমগলের কেন্দ্র, মস্তিষ্ক এবং কর্ণাদি ইন্রিয় অবস্থিত । 

বঙ্গ গ্রীবার দ্বারা মস্তকের সহিত মিলিত । ইহাতে শাম ও রক্ত 
সঞ্চণশন ক্রিয়ার ঘন্ত্র অবশ্ছিত । ূ 

বক্ষ ও উদরের মধ্যে বুকশ্হি অবস্থিত। 

উদ্রে অন্নদ্ি পবিপাক, ধিবিধ রূসক্ষরপ,মলমুত্র নিঃসরণ ও সম্তভান 
উৎপাদন করিবার যন্ত্র অবস্থিত । 

পাঠিসৌকর্ধযার্থে উদ্রকে দৈর্ঘ্যে ও প্রস্থ ছুইটী করিস্া সমান্তব 
সরলরেখ দ্বারা নয় ভাগে বিভক্ত করা যাইতে পারে। ভখরিক্তাগের 
মধ্য খণ্ডকে উদ্ধোদর (০112৯১৮৭০/০খ ও দুইপার্থের ছুই খগুকে উপ* 
পশু কাপ্রদেশ কহে। মধ্যভাগেব মধ্য খণ্ডকে নাভিদেশ ও ছুইপার্ের 
ছুই খণ্ডকে কটিদেশ কছে। নিম্ন ভাগের মধ্যখণ্ডকে নিশ্গোকুর ()০- 
£48%95) ও ছুই পার্থর ছুই খণ্ডকে কটিখাত (179০ 19552 )কহে । 

উদর ও উরুর মধ্যস্থলে বঙ্খসদ্ধি অবশ্থিত। 

্বন্ধ, বাহু, প্রকোষ্ট, করতল, করাপ্্,ল ইত্যাদিকে উচ্চাঙ্গ কহে। 


উক্, জানুসদ্ি, পদ, পদতল, পদা্গ, ইত্যাদিকে নিয়াঙ্গ 
কহে। 


ন্বাধুমণ্ডল অনেকগুলি শুক্ষ] শুক্ষ] ্নাযুশ্থত্রের সমষ্টি | গায়ুমণ্ডল 
দ্বার দেহের যন্ত্র সমূহের মধ্যে পরম্পর ও বাহ্যবস্তর সহিত সম্বন্ধ 
স্থাপিত হত্ব। যে উপাদানে দ্বাযুমণ্ডল গঠিত তাহা। শৈশব 
কালে তরলাবস্থায় থাকে কিন্তু বয়োবৃদ্ধিবর সঙজে সঙ্গে উহা কাঠিন্য 
প্রাপ্ত হস্ব। এই উপাদানকে ন্নায়ুঝিলী কহে। স্নাধুবিল্লী নানা প্রকার । 


৬২ ইলেন্টে-হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা। 





. 


উহ! কখন শ্বেত, কখন ধূসর এবং কখম বা কষ্ণবর্ণ হব এবৎ কোনস্থলে 
জৃত্রেব ও কোনস্থলে বা গ্রন্থিব আকার ধারণ করে। 

স্বাধুমণ্ডলেব কেন্দ্রের নাম মেডুলাআবলঙ্ষেটা (11511118 0৮1০০. 
912) ইহা মেকুদণ্ডে উপবিভাগে মস্তডকের পষ্দেশে অবস্থিত । 
ইহাতে পশ্চাৎ মস্তিষ্ক (০৩:০৪11007), বৃহৎ মন্সিক্ষ (95:9ট:0171) ও 
মেরুদণ্ডের স্নায়ু সমূহ মিলিত হইয়াছে । 

নিতুত আমাদের দেহের মধ্যে যে বিবিধ ক্রিষা চলিতেছে তাহ! 
আমাদের শবীবন্থ ভিন্ন ভিন্ন যন্ত্রে মিলিত কার্গ্যেব ফল । এই সকল 
ক্রিশাকে ছুইভাগে বিভন্ করা যাইতে পারে-- জীবদ-বক্ষিনী ক্রিয়) ও 
খংশরক্ষিণী ক্রিবা। জীলনরমি'ণী ক্রিম দ্বারা মানব অন্রাদিগ্রহণে নিজ 
দেহেব পুষ্টি সাধন এবং বাহ্নস্তব সহিত সম্বন্ধ স্থাপিত কবে। 

পবিপাক,পবিশোষণ, শ্বাসক্রিযা,রক্রসকালন ইত্যাদি কার্যেব দ্বারা 
দেহের পুষ্টিসাধন ও প্রাণ, দর্শন, শ্রনণ সৃঞ্চালল, স্পর্শ ইত্যাদি 
কাধ্যেব ছারা বাহ্যবন্তর সহিত দেহের সঙ্বন্ধ স্থাপিত হম্ব। 

অন্তান উৎপাদন, গর্ভধারণ, প্রসব, স্তন্যপান ইত্যাদি কার্ের হ্বার| 
বংশরক্ষিণী ক্রিয়া সাধিত হয়' 


পরিপাক। 
ভুজদ্রব্য জীর্ণ করাকে পাঁরপাক কহে। পরিপাকক্রিয! ভাল 


কিয়া বুঝিতে গেলে কিকপে খাতা মুখবিবরে গৃহীত ইয়া চর্দবিত) 
পালার সহিত মিশ্রিত, গলাধঃকুত, জীর্থাবস্থায় ও পয়োরসে পরিণত, 
পরিশোধিত ও অবশেষে দেহ হঈতে বিনির্গত হইয়া যা তাহ) জানা 
আবশ্যক 

পবিপাকনালী যুখবিবর হইতে গুহ্যদেশ পধ্যন্ত ব্যাপ্ত । এই: 
নালশর ভিন্ন ভিন্ন অংশে ভিন্ন ভিন্ন প্রকারে পরিপাক ক্তিয়ার দু হাক্ত। 
হ্য়। 

পরিপাক নালীর প্রথম অংশ মুখবিবর। 


সংক্ষিপ্ত শারীরতত্ব | ৯৩ 


মুখবিবরের উদ্ভে কঠিন তালু, নিয়ে নিন্মহন্থু বা চোয়াল, পশ্গা- 
স্ভাগে কোমল তালু ও কনালী,সন্মুখভাগে দত্ত ও ওষ্ঠাধর, ছুই পার্থ 
ছুই গণ্ড এবং মধ্যভাগে জিহ্বা! অবশ্মিত। 

নিমুহস্টু বিবিধ পেশী দ্বাবা চালিত হয বলিয়া! উহা! যথেচ্ছাক্রমে 
ইতস্থতঃ নাড়িতে পাবা খাষ। কিন্ত উর্ধা হন আঁদো। লাড়িতে 
পাব] যায না। বযঃপ্রাপ্ত ব্যক্তিব প্রতি হন্থুৃতে ১৬টী করিয়া দত্ত 
ঘট হয় । দত্তের যে '*শ মাডীব ভিতর থাকে তাহাকে দস্তমূল 
ও যে জ'শ বাহিরে থাকে তাহাকে দর্তশির বা দত্ত কাণ্ড কহে। 

ভাশ করিয়া! পরীক্ষা! করিয়া দেখিলে মুখবিববে ওষ্ঠটাধর ও মাড়ীর 
মধাবত্ত অংশে কতকগুলি লালাগন্থি দুষ্ট হইবে। ছুই চক্ষু ও হুনুর 
মধাবত্তী চক্ষে নিরে অনন্ডিত যে সকল লালানালী গওস্থল ব্যাপিয়া 
অ'ছে তাহাদিগকে প্যারোটিড (07:04) পলালাগ্রন্থি কহে ।যে 
লালাগ্রন্থিদ্বয় নিয়ভনুব মধ্যস্তলে অবশ্থিত এবং যাহাদের নালী 
জিহ্বার অগ্রত্রকেব নিকট দৃষ্ট হয়, তাহাদিগকে জবয্যাক্সিলারি 
€ 58077221127) লালাগ্রস্থি কহে। 

মুখব্াাদ'ন ও জিহ্বা আানত কবিঘা দেখিলে মুখবিবরের গশ্গা- 
দ্ভাগে ও উর্ধে অনুপ্রন্থাভাবে অবস্থিত কোমল তাদু চৃষ্ট হয়। 
উপজিহর! (ঘ্মালজিব ) কোমল তালুব অংশ বিশেষ। জিহ্বার 
ছুই পার্থ কোমল তালুর নিম্নে ছুইটা গ্রন্থি চুষ্ট হয়। এই ছুইটী 
গ্রস্থিকে তালুমূল গ্রন্থি বা টন্সিল কহে। কোমল ভালুব পশ্চান্তাগে 
শলকোষ। ইহা দেখিতে একটি ঝিল্লীময কপার ন্যায়। ইহা 
অন্ননালীর সহিত মিলিত হইয়াছে । অন্ননালীও ঝিল্লীময় । ইহা! দ্বার! 
খাদ্য মুখ হইতে পাকাশষে নীত হয। 

প্রধান পাকযন্ত্রপাকাশু-উদরের উর্দদেশে অনুপ্রস্থভাবে অব- 
স্িত। ইহার ছুইটা মুখ। ইহার বাম মুখের সহিত অন্ননালী 
মিলিত হুইয়াছে। ইহার দক্ষিণ মুখ নিয়ে ও অপেক্ষাকৃত জ ন্মুখ, 





৯৪ ইলেক্টে-হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা। 





দেখে অবস্থিত। ইহা দেখিতে কাপার ন্যায়। এই মুখটা কিয় র 
'গিত়্া সংস্কোচক পেশী কর্তৃক কদ্ধ হইয্বছে। 

পাকাশয়ের বাহ্য আবরণ রক্ঞান্বুময় এবং আত্যত্তরিক আবরণ 
শ্নৈশ্মিক ঝিপলীমন্্। এই সকল আববণের মধ্য দিয়া অনেকগুলি স্বাস্থ 
ও রক্তাশক্ন প্রবাহিত হইয়াছে । পাকাশয়ের নিম্ন মুখ অন্ত্রের মহিত 
মিলিত হইয়াছে । অশ্ত্রের গহ্বব অপেক্ষাকৃত সংকীর্ণ । অন্তর বৃহু- 
দক্জে ও ক্ষুদ্রান্ত্রে বিভক্ত । বুহঞন্ত ক্ষুদ্রান্ত্র অপেক্ষ! দৈর্থ্যে ছোট কিন্ত 
উহার গহ্বব অধিকতর প্রশস্ত । বৃহদস্ত্র, মধ্যান্ত্র ও সরলান্ত্র হইয়া 
গুহাদেশে শেষ হইয়াছে। সমস্ত অন্ত্র ওমেন্টম ও পেরিটোনিয়ুষ 
নামক আববণ দ্বাবা পরিবেষ্টিত। 

যকৎ উদ্বরের উদ্বাতাগে দক্ষিণপার্খ্বে অবন্থিত। ইহার তলদেশপঞ্জরের 

নিমমাস্থি পর্যন্ত বিস্তৃত। ইহার উপরিভাগ নুযুজ ও নিয়ভাগ কুক্স। 
ইহার বর্ণ রক্তাভ পাশ । যরুৎ ছেদ করিলে অনেকগুলি ক্ষুদ্র ক্ুদ্র ঘন 
ও কোমল খণ্ড দৃষ্ট হয়। এই সকল খণ্ডে রক্তাশ্রয় মিলিত এবং শাখা- 
পিত্তনালী উত্থিত হইয়াছে । শাখাপিত্তনালীসকল একত্র মিলিত হইয়া 
এক বৃহৎ পিন্তনালীতে শেষ হইয়াছে । এই বৃহ পিত্তনালী যক্ততের 
নিচ্গদেশে অবস্থিত । ইহা! পিন্তকোষের সহিত মিলিত হইয়া বাদশা - 
সুল্যন্ত্রে শেষ হইয়াছে। 

পাকাশয়্ ও মেরুদণ্ডের মধ্যবন্তাঁ শানে অনুপ্রস্থভাবে পাললিক 
অবস্থিত । ইহা হুইতে একপ্রকার রস নির্গত হই! ভুক্ত তৈশ্াক্ত 
দ্রব্যকে এক প্রকার দৃপ্ধবৎ পদার্থে পরিণত করে। দ্বাদশাল,ল্যন্ত্রের 
ধেস্থানে যকুৎ হইতে পিত্তনালী আপিয়া মিশ্রিত হইয়াছে তাহার 
নিকট পালপিক হইভে অপর একটা নালী আসিয়া মিশ্রিত 
হুইয়্াছে। 

উদ্বরের বামপার্শ্ে পঞ্তরের নিয়ে প্রীহ! অবস্থিত । ইহার আকার 
জন্বভাবে ছিন্ন ভিম্বার্ধের ন্যাদ্দ। পাঁকাশয়ের চাপে ইহার কৈশিকর্ি্সী 


সংক্ষিপ্ত শারীরতত্ব ॥ ৯৫ 





আকুঞ্চিত হইলে উহা হইতে রক্ত বিনিঃহত হইয়া রক্তাশয়ের মধ্যে 
প্রবিষ্ট হয়। 
হস্তের দ্বার! খাদ্য মুখে নীত হুইয়া দত্তের দ্বারা উহ। চর্ব্বিত হযস। 
খাদ্য চর্ধ্বিত হইবার সময় লালাগ্রস্থি উত্তেজিত হইয়া লালারস 
বিনিংক্ত হুইয়। খাদ্যের সহিত মিশ্রি ত হয়| চর্রবণ কার্য শেন হইয়! 
গেলে খাদদ্রব্য জিহ্বার দ্বারা একত্রিত হইয়া কঠের দ্বিকে নীত হয় ॥ 
কঠের দিকে খাদ্য নীত হইলে তালুর দ্বারা মুখবিবরন্থিত নাসিকাছিদ্দ 
এবৎ উপজিহ্বার দ্বারা কঠগনালী কুদ্ধ হয় এবং থাদ্য অন্নালীত্ব 


ভিতর দিয়! পাকাশয়ে উপস্থিত হয়। এইরূপে গলাধঃকরণ ক্রিয়া 
ষাধিত হয়। 


সন্ন পাকাশয়ে উপস্থিত হইলে পাকাশয়ের গাত্রস্থিত কতকগুলি 
গ্রন্থি হইতে একপ্রকার অম্নবম বিনির্গত হইয়া উহ্না জীর্ণ কর্বঙ্কে 
আরভ্ত করে । কিয়ৎক্ষণ পরে ভুক্তদ্রব্য এব প্রকাব ধূসরবর্ণ তরল ও 
আটালু পদার্থে পরিণত হইয়া পাললিকেব ভিতব প্রবিষ্ট হয়। ৫ 
অংশ সম্পূর্ণরূপে জীর্ণ হইযাছে সেই ভংশ পাললিকে রুদ্ধ 
হইয়া থাকে এবং অবশিষ্ট অংশ দ্বাদশান্,ল্যন্তে নীত হয়। কখন 
কখন নানাবিধ কারণে পাকাশফ্ধের কাখ্যে বিক্ুতি ঘটে । ইহাতে 
পাক্কাশয়ে প্রবল আকুষ্চন উপন্থিত হয এবৎ ভুত দ্রব্য অন্ননালীর বা) 
অতিক্রম করি! উঠিয়া যায়। এইবপে ভুন্দ্রব্য উঠিয়া যাওয়াকে 
বমন কহে। 
জীর্ণ ভুক্তদ্রব্য দ্বাদশানস,শ্যন্ত্রে উপস্থিত হইযা পিভ ও পাললিক 
নিঃসৃত রদ্েব সহিত মিশ্রিত হয়। এই ষকল রমেব প্রকৃত কাধ্য 
কি তাহা অদ্যাপি শ্িরীকুত হয় নাই। তবে ইহাদের দ্বাবা পরি" 
পাক'ক্রিয়ার যে বিশেষ সহায়তা হয় সে বিষয়ে কোন ঘন্দেহ নাই। 
এখানে আসিলে পব ভুক্তদ্রব্যে নূতন পবিবর্তন আরত্ত জয় এবং উহার 
স্বারা্খ একপ্রকার শ্বেতবর্থ ক্ষারময় তরণ পদ্দার্থে পরিণত হয়। অই 


- ৯৬ ইলেকে, 1-হোমিগপ্যাধি চিকিৎস1। 


শী 





তরল পদ্দার্থকে পয়্োরম কছে। অন্তর দিয়। আদিবার সময় ভুক্ষদ্রব্যে 
উপরিউক্ত প্রকারে পরিবর্তন ত্ঘটিতে থাকে এবৎ অবশেষে উহ অস্ধান্ত্রে 
উপনীত হইয়া! একটা পৈশিক কপট দ্বার। রুদ্ধ হইব থাকে। এখানে 
উহার সারাংশ পরিশোধিত হয় এবং অসারাংশ ষরলান্ত্রে গিয়। সঞ্চিত 
হইতে আরতু হয়। সরলাংশে অধিক পরিমাণে সঞ্চিত হইলে উহ? 
নিঃসরণ করিবার আবশ্যকতা হয়। অন্ত,আকু্চিত হয় এবং বুক্কাস্থি 
ও পাকাশফষের পেশীর সাহায্যে অসারাংশ বিষাকারে বিনিরগগত হইয়া 
যায় । এইকপ অসারাংশের বিনির্গমনকে মলত্যাগ কছে। 

উপরিলিথিত প্রকারে পরিপাক ক্রয়া সাধিত হয়ু। 

শ্বাসাক্রিয়া । 

শ্বীসক্তিয়া দ্বার বাছু দেহের যন্ত্রবিশেষের মধ্যে প্রবিষ্ট হইয়া 
বিশ্লিষ্ট হয়। এই যন্ত্র মধ্যদিয়। রক্ত প্রবাহিত হয়। বায়ুর সহিত 
সংস্পর্শে রঞ্ধে যে শক্তি সঞ্চাবিত হয় সেই শক্তি দ্বার! দেহশ্থ )ঝন্রী- 
অমুহের পরিপোষণ ও পরিব্ণ হয়। 

হাহশ্থ বায়ু দ্বার শ্বাসাক্রয়া সাধিত হুযু। বাযুমলী, শাখাবাস্ু 
অলী এবং কুস্কুস্দ্বয় শ্বাসযন্ত্র। বাধুনুলী দেখিতে একটী স্ৃত্রো- 
পাস্থিখয় নলের ন্যায়। ইহা! মেকুদণ্ডের মম্ম্থ ভাগে অবশ্থিত। ইহার 
উদ্ধ প্রান্ত কঠনলীর সহিত মিলিত হইয়াছে এবং নিষ়্ প্রান্ত হইটী 
আাখায় বিভত্ত হইয়াছে। একটা শাঝ। বান কুস্কুসের সহিত এবং 
অপর শাখাটা তশ্িণ ফুস্ফুমের সহিত মিছ হইয়াছে । এই শাধা 
ছুইটাকে শাখা বাযুনলা কহে। 

ফুস্ফুষেব সহিত মিলিত হইবার পূর্বে প্রতি শাখ। বায়ূনলী দুইটী 
ক্ষুদ্র ক্ষুদ্র শাখাতে বিভক্ত হইয়াছে । শেষোক্ত কু শাখাগুলি 
আবার অসংখ্য উপশাখায় বিভক্ত হইঘ্রা ফুসসেরফু, সহিত মিলিত 
হইয়াছে । বাদুনলীর ও শাখাবায়ুনলীর অভ্যস্তর শ্লেম্মিক ঝিল্লীর দ্বারা 
দ্বাবুত। ফুন্কুস্‌ স্পঞ্চের ন্যায় কোমল এবং বছুসংখ্যক ক্ষুদ্র স্কৃত্র 
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কোধেবিভক্ত £ এই সকল কোষের মধ্যে বাস প্রবিষ্টাহইলে উচ্থা- 
দেয় গাত্রস্থিত শিরা ও উপশিরা বায়ুর অল্পধানাংশ টানিয়া লয়। 
ফুন্কৃস্ছস্থ বক্ষের ভিত্তর অবস্থিত । ছুই কুস্ফুসের মধ্যস্থলে হাদয় 
ও একপ্রকার বিশ্পী তৃষ্ট হয়। বামপার্্ব্থিত ফুস্কুস্‌কে বাধ ও দক্ষিণ 
পণর্খবন্থিত ফু ফুস.কে দক্ষিণ ফুন্কুদ্‌ কছে। 

ফুসকুত্বয় প্রুর! নামক একটা রক্তান্মুময় আবরণে আবৃত । বঙ্গের 
অত্যন্ত ভাগও এই প্রা হ্বারা আত্বত। বহিষ্য বায়ুর চাঁপে পথ্যায়- 
ক্রমে থে বঙ্গের আকুঞ্চন ও প্রসারণ উপশ্থিভ হয় তাহাকে শ্বাস- 
জিয়া কছে। শ্বাস ক্রিয়া উত্পাদন করিতে যেরূপ চাপের আবশ্যকতা 
হস্থ তাহাতে বাসুতে উহার শতভাগের ২১ ভাগ অল্নধান, ৭১ ভাগ 
ব্বক্ষারধান ও অতি অঙ্পভ্ভাগ অঙ্গার থাকা প্রয়োজন। শ্বাসক্রিয়ার 
সময় বায়ু বিশ্লিষ্ট হইয়া আমাদের দেহের হ্বাভাবিক উভাপ (১৮০) 
উত্পাদন করে। ইচ্ছা করিলে আমরা শ্বাসক্রিয়ার গতি ক্রু বা মন্দ 
করিতে পারি, কিন্ত উহা এককালে নিরস্ত করিতে পারি না। 

স্বাসগ্রহথপক্রিয়া বা ফুন্ফুসের মধ্যে বায়ুপ্রবেশ নিম্নলিখিত প্রকারে 
সাধিত হয়। বুকাম্থি আকুষ্চিত হত ও উহার চাপে উদরস্থ যন্তর- 
সমূহ নিয্নগ্ামী হয় । পঞ্জরাস্থিসমূহ শ্বাসপ্রক্ষেপ ক্রিয়ার বশবত্বঠ 
হুইন্বা উর্ধগামী হয়, বন্ছদ ও ফুল্ফুস্ঘবয় স্ফীত হয় এবং বায়ু নাসিক! 
ও মুখের ভিতর দিয়া প্রবিষ্ট হইয়া কণ্ঠনালী, বায়ুশলী ও বাযুনালীর 
অসংখ্য শ্বাখার মধ্য দিয়া ফুস্ছুসের হুর ক্ষুদ্র কোষে উপনীত হম। 
বাছু প্রবিষ্ট হইলে কোষগুলি স্ফীত হয় এবং বায়ু কয়েক সেকেওড 
উহাদের ভিতর থাকিয়া শ্বাসপ্রক্ষেপ ক্রিন্গার বশবত্ত্ হুইপ»! বিনিগগত 
হইন্সা বার 

প্রতিবার শ্বাসগ্রহণ করিবার জম প্রায় ৩* হইতে ৪ হন ইঞ্চি 
বাধু দেছ মধ্যে প্রবিউ হয়। যখন এই বাষু বহির্ত্ত হইস্ক! যায়, 
তঙ্গন উহাকে বিশ্লেষিত করিলে তৃষ্ট ছইবে যে উহাতে '২১ ভাগ 


নি 
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আন্পধান ও ৭৯ ভাগ ষবক্ষারষানের পরিবর্তে কেবলমাত্র **১৪ ভাগ 
অগ্নযান,৭১ ভাগ ষবাক্ষরযান ও অধিক পরিমাণে অঙ্গার রহিয়াছে 

শিরাশ্থিত রক্তের সহিত সংমিশ্রণে বায়ুর এইরূপ পরিবর্তন ঘটে । 
বাযুস্থ অশ্নযানের জম্পর্তে শিরান্থিত রক্তের কৃষ্ণবর্ণ কাটিয়া গিয়া 
লোহিত বর্ণ উপস্থিত হয় এবং উহ্'তে দেহযস্ত্রসমূহ পরিপোষণ 
করিবার শক্তি সংক্রমিত হয়। 

শ্বাসগ্রহণ করিবার সময় আমাদের দেহে যে ক্রিয়ার জঞ্কার হয়, 
শ্বাসপ্রক্ষেপ করিবার সময় তাহার বিপরীত ক্রিয়া! ঘটে । * 

শ্বাসযন্ত্রের দ্বারা অন্যান্য ক্রিয়া! সম্পন্ন হইয়া যাক়--হাস্য, কাশি, 
হাচি, জভ্তন (হাইতোলা ), দীর্ঘ নিঃশ্বাস ইত্যাদি। 


রক্ত সঞ্চালন। 


রক্ত সঞ্চালন ক্রিয়া! কি তাহা ভাল করিয়া বুঝিতে হইলে অগ্রে 
হুদয়, ধমনীও শিরার গঠন ও ক্রিয়া জানা! আবশ্যক। 

হুদয় দেখিতে একটা উদ্ধতল কোণের ন্যায়। উহা ফুস্ফুস্দ্য়ের 
মধ্যস্থলে বক্ষোভ্যন্তরের বামভাগে ও সন্ুখদেশে অবস্থিত। ইছা। 
একটা রক্তাম্বময় আবরণে আবৃত । 

হুদঘু ছুই ভাগে বিভক্ত । প্রতি ভাগে অর্থাৎ বাম ও দক্ষিণ 
ভাগে একটা করিয়া বড় ও একটা করিয়া ছোট কোষ ঘৃষ্ট হয়। 
প্রতি ভাগের বড় ও ছোট কোষের মধ্য একটা করিয়া ঝিশ্লীমন়্ 
কপাট অবশ্থিত। 

ধমনী দেখিতে নলের ন্যায়। ধমনী দ্বারা রক্ত হৃদয় হইতে 
দেহের সর্বত্র চালিত হুয়। ধমনীগুলি কতকগুলি হুক উপধমনীতে 
বিতক্ত হইয়! শিরার সহিত মিলিত হুইয়াছে। 

ধমনীস্ রক্ত শিরাতে উপনীত হইবার প্র উহা শিরার দ্বারা 
পুনরায় হদয়ে নীত হয়। শিরার মধ্যে স্থানে শ্থানে ঝিল্লীময় কপাট 
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পিপিপি 


আছে। এই কপাটগুলি আছে বলিয়া মাধ্যাকধণ শক্তির দ্বার] রক্তের 
গতি রোধ হয় না। ূ 

রক্ত সঞ্চালন ।-_ষে সময় অন্যাম্য শিরা হইতে সঞ্চালিত 
হুইয়া রক্ত বৃহৎ শিরাতে আনীত হয়, সেই জময় হইতে আরন্ত 
করিলে সহজে রক্ত ঞ্চালনের ক্রিয্বা বুঝা যাইবে । রক্ক অন্যান্য 
শিরা হইতে বৃহৎ শিরাতে উপস্থিত হইবার পর উহা ভ্ৃত্বয়ের দক্ষিণ 
গ্ু্রকোষে প্রবিষ্ট হয়। রক্ত এই ক্ষুদ্র কোষে প্রবিষ্ট হইলে পর 
উহ্বার গ্রাত্রন্থিত কপাট খুলিয়! যায় এবহং রক্ত তখন দক্ষিণ বৃহৎ 
কোষের মধ্যে উপস্থিত হয়। দক্ষিণ বৃহৎ কোষের মধ্য হইতে রক্ত 
পিরা হবার! ফুগ্কুদে নীত হয়, ফুসফুসের ধমনী সমুহের সাহাষ্যে 
শ্বাসযস্ত্রের প্রত্যেক অংশে পরিবেশিত হয় এবৎ তথায় বহিচ্থ বায়ুর 
সহিত মিশ্রিত হইয়! উহার অগ্নযানাংশ টানিয়! লয় 1 রক্তের কুকবর্ণ 
কাটিয়া গিয়া লোহিতবর্ণ উপস্থিত হয় এবং ফুস্ফুসের শির। দিয়া হৃদ- 
য়ের-বাম কুদ্র কোষে উপনীত হয়| রক্ত এই ক্ষুদ্র কোষে প্রবিষ্ট হইলে 
পর উহার গাত্রস্মিত কপাট খুলিয়া বায় এবং রক্ত বাম বৃহৎ কোষে 
উপস্থিত হয়। বাম বৃহৎ কোষ হইতে রক্ত বৃহদ্ধনীতে উপস্থিত 
হয় এবং তথা হইতে উপধমনী সমূহের সাহায্যে দেহের জর্ঝাত্র 
জঞ্চালিত হয়! জুদয়ের মধ্যস্থিত কপাট দরিয়া রক্ত যাতায়াত কত্রি 
বার সময় হৃদয় স্পলন উপস্থিত হয়। চিত্তচাঞ্চশ্য, দ্রতগমন, পেশী- 
প্রসারণ ইত্যাদি করণেও জদয়্পন্দন উপস্থিত হুয়। 

ধমনীর মধ্য দিয়া রক্ত চলিবার সময় উহার স্পন্দন হয়। এই 
স্প্দনূকে লাড়ী স্পন্দন কছে। 

হৃদয়ে যত বার ও যত বেগেম্পন্দন হয় নাড়ীতেও ঠিক 
তত বার ও তত বেগে স্পন্দন হয়। এইজন্য সচরাচর নাড়ী 
দেখিত্বা রক্তমঞ্চালনের প্রকৃত অবস্থা সহজেই নির্ণয় করিতে পারা 
যাক্স। 
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ক্ষরণ । 

আমাদের কতকগুলি দেহযস্ত্রে রক্তের কিয়দংশ গৃহীত হইলে 
উহা! হইতে নৃতন পদার্থ গঠিত হুত়্। ব্যবহার ও পরিণাম অনুসারে 
ক্ষরণ তিন প্রকার-যাস্ত্রিক, বাহ্য ও ক্রিপ্াত্মক। ক্ষরিত দ্রব্য কখন 
যন্ত্র বিশেষের মধ্যে থাকিয়া বিবিধ কার্য সাধন করে এবং কখন বা 
অংশঃবা সম্পূর্ণরূপে বহিগ্ত হইয়া যায়? 

শ্কারক যন্ত্র তিন প্রকার--রসআবনলী, রসকোষ ও গ্রসথি। 

রভ্রাবনলী ধমনী হইতে রজ টানি লইয়। অন্যত্র উদ প্রক্ষেপ 
করে। হে সকল রক্তান্ুময্ আবরণ দ্বারা ফুসফুসবেষ্টন, হাছেষ্টন, 
উদরাস্তবে্টন প্রভৃতি বিল্লী আবৃত, সেই সকল আবরণ দ্বারা 'উদ্ত 
বিল্লীগুলির উপর-নিয্বত রক্তান্থ,প্রক্ষিণ্ত হয়। 

রসকোব- চর্ম ও গ্রৈশ্মিক বিলীর মধ্যে মধ্যে ক্ষুদ্র কু রসকোঘ 
দৃষ্ট হয়। এরই সকল রসকোষ হইতে এক প্রকার আটালু রস 


নির্গত হয়। 
ভিন্ন ভিন গ্রন্থি হইতে ভিন ভিন্ন রস নির্গত হম্প। গ্রন্থি রক্তা- 


শয়, যু প্রভৃতি উশ্পাদানদম্বলিত বিল্লী-বিশেষ। প্রত্যেক গ্রস্থিতে 
একটা করিয়া ক্ষারক নালী দৃষ্ট হয়। এই ক্ষারকনালী হইতে রস 
নিঃস্ত হয় । বকৃৎ, সুত্রাশয়, প্লীহা, লালা গ্রন্থি প্রস্ৃতি রসগ্রন্থি। 

ঘত প্রকার যাল্তিক্ক রসক্ষরণ হয় তাহাদের অধ্যে নিস্বলিবিত্ত 
কয়েক প্রকার রস ফিশেষ ডর্ব্য 

১ম। রক্তান্থু--রক্ভান্থুর সাহায্যে একট যন্ত্রের উপর অপর এঞকটী 
বস্ত্র অনায়াসে ও সহজে সঞ্চরণ করিতে পারে । পরিপোরণ 
ও ক্ষরণ ক্রিয়ায় অসামঞ্স্য প্রযুক্ত অতিরিক্ত রক্তান্ছুত্রাব হইলে শোথ 
উপস্থিত হু 

২য়। মাস্ক রস--এই রসের সাহায্যে সদ্ধিদকালানে কোন 
ব্যাঘাত উপস্থিত হয় না। 


সংক্ষিপ্ত শলারীরতত্ব। ১৯১ 


শয়। ৰস1--চক্ষুর অভ্যন্তরষ্থ বিবিধ রস এই প্রকার ক্ষরণের 
অন্তর্গত । 

বাহ্যরমক্ষরণ--মুত্রত্যাগ এক প্রকার বাহ্যরস্ক্ষরণ ৷ 

কটিদেশে মেরুদণ্ডের উভয় পার্খে অবস্থিত ডিম্বাকৃতি ছইটী 
যন্ত্রমুদ্রাশয়-হইতে মুত্র ক্ষরিভ হইক্স! মূত্রবহানালী দ্বারা মাধারে 
নীত ও সঞ্চিত হয় এবং কিয়ৎক্ষণ পরে মূত্রনালীর সাহাষে) বহির্গত 
হইয়া যায়। 

ক্রিয়াত্বক রসক্ষরণ_-লাল!, পিত্ত, পাললিক রস, ছুপ্ধ ইত্যাদি 
ক্রিয্াম্মক ক্ষরণ। ইহাদের দ্বারা দেছের বিবিধ কাঁধ্য সম্পান্দিত হয়। 
লালা লালাগ্রন্থি হইতে নিঃস্ত হয়। পিত্ত হুরিদ্বাভ পীতবর্ণ, 
আটালু, তিক্ত স্বাদ ও পাচক। দক্ষিণ উপপশ্কা প্রদেশস্থিত যকৃৎ 
হইতে পিত্ত নির্গত হয়। পাললিক হইতে পাললিক রস নির্গত হয় 








বাহ্যজ্ঞান। 
অনুভব । 

অনুভব শক্তি দ্বারা বাহ্যবন্তর্র জ্ঞান লাত হয়। যে সকল যন্ত্রে 
দ্বারা বাহ্য বস্তব শক্তি মনে সংক্রমিত হয সেই কল যন্ত্র যৌবনে 
সবল থাকে কিন্ত বুদ্ধাবস্থায় দুর্ব্বল হইযা প্ডে। এই সকল যন্তরকে 
ইন্দিয় কহে। 

ইন্ত্রিষ পাচ প্রকার-চগ্ষু, কর্ণ, নাসিকা, জিহব! ও তকৃ। 

চক্ষু দর্শনেলিয় । ইহ! একটা 'অস্থিম় গহবরের ভিতর অবস্থিত 
ইহাব আকার বর্ত,লের ন্যায়। চক্ষু ছষটা পেশীর দ্বারা কোটবে 
শাবদ্ধ। এই ছযটী পেশীব মধ্যে কোনকপ গোলযোগ উপস্থিত 
হইলে বক্র দৃষ্টি হয়। 

চক্ষু একটা তন্তময়্ শিল্লী দ্বাবা আবুত। এই ঝিশ্রীৰ সন্মুখদেশে 
একটা রসপূর্ণ প্রকোষ্ঠ আছে । ইহা! একটা স্বচ্ছ আববণেব দ্বারা আবুত। 
এই আবরণ দিয়া আলোক প্রবিষ্ট হয় । রসপূর্ণ গ্ুকোষ্ঠের মধ্যশ্থলে 
তানা ও উপতারা অবন্থিত। ইহাদের নিম্নে কুচ্ছ আঞ্সিনুকুর ; 
কোনও কারণে অক্ষিমুকুরে স্চ্ছ'তা বিনষ্ট হইলে যন্বরোগ বা হানি 
উপস্থিত হয়। রসপুর্ণ প্রকোষ্ঠের নিনে চিত্রপত্র (8০10৪ ) এবং 


তাহার নিয়ে একটী কুষ্টবর্ণ আববণ দুষ্ট হয়। আমরা যে সকল বস্ত্র 
দর্শন কবি চিত্রপত্রে তাহ প্রতিবিশ্িত হয়। 


কর্ণ আরবণেন্দিয়। শ্রলণেজ্রিয় তিনভাগে বিভক্ত-_-বাহা, মধ্য ও 
অন্থর কর্ণ । ম্ধ্য ও অন্তর কর্ণ মন্ত্রকের ভিতর অবন্থ্িত । বাহা- 
কর্ণে কর্ণশঙ্গ,লী ও শ্রব্ণ পথ আছে। শ্রবণ পথ দিয়া শব্দ বাহু কর্ণ 
হইতে মব্য কর্ণে পেটহে) নীত হুয়। পটহে শ্রবণপথ শেষ হইয্ষাছে। 
'পউহের পল শব্দ উপস্থিত হইলে উহ্ণাব কম্পন হস্স। কম্পন নিকট- 
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বন্তী তিনটা অস্থিতে সংক্রমিত হইয়। অবশেষে শ্রবণ স্বায়ূতে উপস্থিত 
হয়। 

নাসিক দ্রাণেক্রিয়। বাষুনাসিকাব মধ্যে নীত হইলে উহ্থা স্রাণ 
স্াযুব সহিত মিলিত হয়। 

জিত্বা স্বাদেন্রিয়। 

তৃকু স্পর্শেক্দ্িয়। 

খব ওবাকা। 

কঠঠনালী হইতে স্বর উৎপন হয়। জিহবা, ওষ্ঠাধব ও তালুব সাহাষ্যে 
আব বাক্যে পরিণত হুয়। কঠনালী চর্মের নিয়ে গলদেশের মধ্যস্থলে 
ও ঘন্ননালীব সম্মুখে অবস্থিত। বামুনলণ উহ্থাৰ সহিত মিশ্রিত হই 
যাছে। কণ্ঠনালীর উপরিস্থ মুখ কঠেব নিস্ে অবস্থিত । 

বায়ু যখন ভিতব হইতে কঠনালীব উপবিস্থ মুখ অতিক্রম কবিয়া 
আইসে তখন যে শব্দ হয়সেই শন্দের দ্বারা স্বব উৎপন্ন হয। ও্ঠা- 
ধর ও কণ্ঠনালীর উপরিস্থ মুখেব প্রসাবণ ও আকৃঞ্চন নিবন্ধন সবে 
পরিবর্তন ঘটে ও গীত উৎপন্ন হয়। 

উচ্চবণ করিবার ক্ষমতার বিকৃতি উপস্থিত হইলে তোতলামি উপ- 
স্থিত হয়? মুকত্ব বা বোবামি অধিকাংশ পুলে বধিবতা ও জিহ্বার 
গঠন দোষে উৎপন্ন হয। 

নিদ্রা | 

যদি আমাদের ইজ্িযের ও পেশীব কাধ্য নিয়ত চলে তাহাহইলে 
শীছ দেহ শক্তি হ্রাস হইয়া নানাপ্ৰধ ব্যাধি ও মুত্যু উপস্থিত হয 
এই জন্য প্রকৃতি বাজ্যে প্রতিদিন কম্েক ঘণ্টা কবিয়া ইন্ড্রিং ও পেশীর 
কাধ্যের বিরামের ব্যবস্থা দেখিতে পাই । এই দৈনিক বিশামকে 
নিদ্রা কহে । নিদ্রাৰ স্ময় বাহবশ্ব সহিত মনের সম্পর্ক থাকে না। 
রক্ত সঞ্চালন এবহ শ্বাসক্রিয়ার বেগ কিন পবিমাণেমন্দীভুত হয়। কিন্ত 
শরিপাক ক্রিয়ার কোন প্রকার ব্যতিক্রম ঘটে না । 


১০৪ ইলেন্টে-হোযিওপ্যাথি চিকিৎসা) 








শিশু অপেক্ষাকৃত অধিক কাল নিদ্রাযায়। শৈশবে ইন্দ্রিয় ও 
পেশীর শক্তির আভতিশধ্য নিবন্ধন শীভ্র শক্তি ক্ষয় হয়। স্মৃতরাং 
নিদ্রা অধিক পরিমাণে হয়। বার্ধক্যে অঙ্পক্ষণ নিত! হয়। স্তুশ্থ 
প্রাপ্তবয়স্ক ব্যক্তির প্রতিদিন ৬৭ দ্বণ্ট। নিডজ1 হইলেই যথেষ্ট হয়। 

নিদ্রিতশবস্ায় বুপ্ধির কাধ্য বিবত থাকে না। কিন্ত এই অবস্থায় 
ইহার কার্ধ্যে বিকৃতি ঘটে। কখন অপ্রকৃত বস্ত দৃষ্ট হয়, কখন কাল্পনিক 
বিপদ্ব বা ভীতি আসিয়া উপস্থিত হয় এবং কখন ব। আশ, বিমর্ধ বা 
আহ্লাদের উদ্দেক হয় । কিন্ত নিদ্রাভন্গ হইলে প্রাধই এই সকল 
ব্যাপাবের কথ। ভাল ম্মরণ থাকে না। বুদ্ধির এইরূপ বিকৃন্ত কার্যকে 
স্বপ্ন বলে। 

কেহ কেহ নিড্রিতাবস্থায কথা কয়, কেহ ব! নিদ্রাবেশে 
শধ্যা হইতে উঠিয়া বন্ত্রাদি পরিধান করিয়া সাবধানে ঘরের দ্বার 
খুলে ও বন্ধ করে এবং বাটী হইতে বহির্গত হইয়া ইতস্তত্রঃ ভ্রমণ 
করিতে কবিতে নানাবিধ কার্ধ্য করে এবং পুনরায় শব্যাতে আনিয়া 
পয়ন কবে। প্রাতে শয্যা হইতে উঠিবার সমধ এই সকল ব্যাপারের 
কথা কিছুই স্মরণ থাকে না। এইবূপ নিদ্রিতাবস্থায় ভমণকে স্বপ্র স্চ- 
রণব্হে। অনেক সমন্ত স্বপ্রসঞ্কবণেব অদ্ুদ্‌ অভূদ গল শুনিতে 
পাওয়া বাক । ম্বপ্রসঞ্চরণাবস্থাম অনেকে ঘে অনেক সময অতি 
আশ্চর্ধা উপান্মে আসন বিপদ হত্বীতে রক্ষা পায় তাহার প্রধান কারণ 
এই যে, জাগ্রতাবন্থায় একটা আসন্ন বিপদ দেখিয়া ভয় নিবগ্ধন ষে 
স্নায়বিক দৌর্ব্ল্য উপস্থিত হয়, নিদ্রিতাবস্থায তাহ1 আদৌ হয না। 

সঞ্চরণ 1 

পার্খস্থ বস্তর নিকট যাওয়া বা উহা! পরিত্যাগ করার নাম 
অস্করণ। 

অন্ি ও পেশী সঞ্চরণের প্রধান যন্ত্র । কেবল অস্থির দ্বারা কোন 
কাধ্য হয় না। পেশীর কাধ্যের বার আছ্ির কার্ধ্য নিয়মিত হয়) 
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চলন--চলন এক প্রকার সঞ্রণ। চলিবার সময় আমরা সোজা 
হইয়া দাড়াই এবং এক একটী করিয়া পদ নিক্ষেপ করি। একটী পদ 
ভূমির উপর স্থিরতাবে থাকে । ইহার দ্বাবা শরীরের ভার রক্ষিত 
হন্ধ। অপর পদটী পেশীর আবুঞ্চন ও সন্ধির বক্তা প্রযুক্ত দূরে 
নিক্ষিপ্ত হয়। পরক্ষণেই যে পটা আমাদের পশ্চাৎ দিকে থাকে 
তাহ ভুলিয়া লইবার জন্য আমরা অম্মুখদেশে দেহ আনত করি। 
বারশ্বার একপ কার্য করাকে চলন বলে। 

লম্-এককালে অধিক দুর যাইবার জন্য লন দিবার আবশ্যকতা! 
ছয়) লম্ফ্বিবার সময় পদের সদ্ধি আনত করিয়া এককালে ও 
বেগে উহা! প্রসারিত করিতে হয়। অভীষ্ট দূরে পৌছিলে পদের 
সন্ধি আনত হয় এবং গতিরেখ! বৃত্তাংশের অ।ক্তি ধারণ করে। 
শ্রম্ফন কার্য অধিক পরিমাণে পদ্দের দ্বারা সাধিত হয় বলিয়া ষে 
সকল ব্যক্তি নর্ভকের কাধ্য করে তাহাদের পায়ের ডিম কঠিন ও 
অধিকতর পরিপুঃ। 

সম্তরণ--সম্তবণ মানবের স্বাভাবিক কার্ধা নহে বলিয়া আমর! 
ধিকক্ষণ সাতার দ্রিতে পারি না। সম্ভবপ অভ্যাস করিয়া শিখিতে 





হয়। 


রোশভেদ নির্ণয়! 


কতকগুলি রোগ এমত আছে যে অন্যান্য বিষয়ে তাহাবা সম্পূর্ণ 


বিভিন্ন হইলেও তাহাদের প্রধান প্রধান 


উপসর্গগুলি এক 


প্রকার বলিযা, অনেকশ্থলে উহাদেব মধ্যে প্রভেদ নির্ণয় করা কঠিন 


হইয়। উঠে । 
কটী তালিকা প্রদত্ত হইল। 


জ্বরবিকার (মোহজ্বর) 


অল্পপরিসর শ্থানে বহু 
লোকের বাম নিবন্ধন রোগ উৎপন্ন 
হয়। 
কি বাল্য, কি যৌবন, কি বার্ধক্য 
সকল বয়েসই হয় । 

আক্রমণ অন্ত্রজর অপেক্ষা 
জ্রত। 

মুখ নির্ক,দ্ধিতা সচক। 
চক্ষু অলপুর্ণ । 

গাত্রের উত্তাপ প্রায়ই এক 
প্রকার থাকে। 

গাত্রে অস্পষ্ট কষ্ট বর্ণ কুস- 
কুড়ি বাহির হয়। 

উদরাময়। 

উদ্বে বেদনা খাকে লা। 
জিহ্ব1 মলপূর্ণ । 


সহজে উক্ত প্রভেদ নির্ণয় করিবার জন্য নিম্মে কয়ে- 


জ্বববিকার (অন্ত্রজ্বর) 


দুর্গন্ধ ও মল পূর্ণ স্থানে বাস 
নিবন্ধন রোগ উৎপন্ন হয়) 


সচরাচর বাল্যাবন্থায় হয়। 


আক্রমণ গপ্তভাবে ও ধীরে 
ধীরে হয়। 
মুখ নির্বদ্ধিতা সবচক নহে। 
চক্ষু উজ্জ্বল ও পরিষ্কার 
গাত্রের উত্তাপেব প্রাতঃ- 
কালে বৃদ্ধি ও সন্ধ্যাকালে হ্াস। 
গাত্রে স্পষ্ট রক্তবর্ণ ফুসকুড়ি 
বাহির হয়। 
উদ্ররাময় ও পীতবর্ণ মল। 
উদ্রের নিয়ত বেদনা । 
জিহ্বা! মলপূর্ণ ও বিদীর্ঘ। 


ইলেক্টে-ছোমিওপ্যাথি চিকিৎসা । ১৭৭ 





পচা খড়ের ন্যায় গস্থা। 
উদর কোমল। 


কোন গন্ধ থাকে না। 
উদর চক্বার ন্যায়। 


পাস 


জ্বর বিকার ( অশ্তরজর ) 


ছুর্দ্ধ ও মলপুর্ণ স্থানে বাস 
নিবন্ধন উত্পন্ন হয়। 

প্রথম হইতেই উদ্বরাময় ও 
পীত বর্ণ মল। 

উদরের বেদন!। 

গাত্রে রক্ত বর্ণ ফুসকুড়ি বাহির 
হ্‌মু। 

অরের স্প্ বিরাম হয় না। 


গাত্র প্রায় পীতবর্ণ হয় ন!। 
বমন, বিবমিষ! ও হিন্ক! প্রায় 
উপস্থিত হয় না। 


স্বল্প বিরাম জবর 


ম্যালেরিয়া বিষ জঞ্চার 
নিবন্ধন উৎপন্ন হয়। 
প্রথমে কোন্টবন্ধ অথব! 
কৃষ্ণবণ্ণ মল। 
উদ্রের বেদনা! থাকে না। 
গাত্রে ফুসকুড়ি বাহির 
হয় না। 
প্রায় প্রত্যহ 
বিরাম। 
গাত্র প্রায়ই পীতবর্ণ হয়। 
বমন. বিবমিষ! ও হিক্ধু] 
প্রান্পই থাকে । 


প্রান্ধে 


হৃছোগজাত হৎ্পন্দন অন্যকারণজাত হৃৎস্পন্দন 


. সচরাচর পুরুষের এই রোগ 


হয়। 
অল্পে অল প্রকাশ পায়। 
স্পন্দন নিম্ত থাবে। 


সচরাচর স্ত্রীলোকের এই 
রোগ্ন হয়। 

হটাত প্রকাশ পায় । 

্পন্দন সময়ে সময়ে 
প্রকাশ পায়। 


১০৮ রোগ ভেদ নিণর়। 


সচরাচর বামস্কন্ধে বেদন। অনু 
ভূত হয়। 

ওষ্ঠাধার ও গণ্স্থল নীলা বা 
কুষণবর্ণ। 

জচরাচর ৪৫ বৎসর বয়সের পর 
আবিভূর্তি হয়। 

রোগীর যন্ত্রণা অধিক হয় না। 

হৃদয়ের বিকৃত শব শ্রুত হয়। 


ফুস্ফুস্‌ প্রদাহ 


বায়নালী প্রদাহ 
(ব্রণকাইটিস) 
গাত্র ঈষৎ উষ্ণ ও আদ্র। 
মুখ ঈষৎ উষ্ণ ও আর্। 


ক্রুত শ্বাস ও ঘড়খড়ানি শব্ব। 


কাশিবার সময় গভীর শব্ধ হয়। 


শ্রেম্ব। উজ্জ্বল ও শ্বেত বর্ণ | 


শিশু বিরক্ত, চঞ্চল ও অন্ফির। 
রক্োৎকাস 
€(ফুদ্ছুস্‌ হইতে রক্ত নির্গমন ) 


কষ্টকর শ্বাস, বক্ষে ব্দেনা। 
বুক্ত অল উঠে। 





সচরাচর পার্থ বেদন। 
অনুভূত হুয়। 


মুখ পাও,বর্ণ। 
ঘৌবনাবস্থায় প্রায় হয়। 


রোগীর যন্ত্রণা অধিক হুত়। 
হৃগয়ের শ্বাভাবিকফ শব 
ভ্রুত হয়। 


(নিউমেনিয়া ) 
গা উত্তপ্ত ও শুদ্ধ । 
মুখ উত্তপ্ত ও শুল্ক | 
শ্বান্ স্ব, খড় ্ড়ানি 
শব থাকে না কিন্ত অজ 
চুড় চুড়ে শব্দ উপস্থিত হয়। 
কাশিবার সময় অধিক 
শব্দ হয় না। 
শ্রেম্মা কুষ্ণবর্ণ ও 
গাঁজলাুক্ত । 
শিশু অলস ও নিতেজ। 
রক্ত বমন 


€পাকাশত্ হইতে রক্ত নির্গমন ) 


বিবমিষা, উদরগহ্বরে বেদনা । 
রক্ত অধিক উঠে । 


রোগ ভেদ নিণয়। ১০৯ 





রক্ত ফেলিল ৷ রক্ত ফেনিল নহে। 

রক্তের বর্ণ লোহিত। রক্তের বর্ণ কৃষ্ণ । 

রক্ত শালার সহিত মিশ্রিত। রক্ত খাদ্যের সহিত মিশ্রিত! 
মলের সহিত রক্ত নির্গত হয় মলের সহিত প্রায়ই রক্ত 





না। নির্গত হয়। ৰ 
কাশি এবং বায়ুনলী রোগের কফ কিম্বা বামুনলী রোগের 
লক্ষুপ উপস্থিত হয়। কোন লক্ষণ উপস্থিত থাকে ন1। 
জলদৌষ একশিরা 
শয়ন করিলে কোষবৃদ্ধি শয়ন করিলে কোষবৃদ্ধি কমে। 
কমেনা। 
চাপ দিলে স্কীতি কমে না। চাপ দিলে কমে কিস্তচাগ 
তুলিয়া লইলে তৎক্ষণাৎ পুর্ববাবস্থ 
হ্য়। 
অর্ধ, মণ-_টিপিলে একটা অর্ধ্দ টিপিলে একটী কমি- 
জলপুর্ণ কোষ বলিযা বোধ হয়। পুর্ণ কোষ বলিয়া বোধ হয়। 
অর্ধদ সচ্ছ ও ভিতরে অর্ব,দ অন্চ্ছ। 
আলোক দৃই হয়। 
অর্ধদে বেদন! থাকে না। অর্ব,দে বেদনা থাকে। 
অর্ধা,দ বৃদ্ধি প্রাপ্ত হুইযা অর্ব,দে কোষ ঢাকিয়া ধায় ন৷ 
কোষ ঢাকিয়া ফেলে এবং এবং কোষ অর্ধ,দের নিম্নভাগে 


কোষ অর্ববদের পশ্চাঞ্চাগে থাকে। 
থাকে। 


৩ 


রক্তদোষজ রোগ । 


" রক্তাতিশধ্য অর্থাৎ দেহযস্ত্রের একস্বান হইতে রক্ত অপস্ত হইয়? 
অন্যত্র উহার সঞ্চয় ও রক্তালতা বা মন্দ রক্তসঞ্চালন এই দ্বিবিধ 
কারণে র্তদোষজ রোগ উৎ্প্ন হয় । এই সকল রোগে সর্ধাত্র রক 
অঞ্চয় উপসর্গ উপস্থিত থাকে । জীশবনীশক্তির বৃদ্ধি ও হ্রাস এই 
দ্বিবিধ কারণ ভেপে রক্ত সঞ্চয় ছুই প্রকার । 

রক্কাতিশষ্য জনিত রোগের চিকিৎসা”--4১. দ্বিতীঘ' বা তৃতীয় 
ডাইলিউসন অলমাত্রায় কষেকবার ও হৃদয়ে 4১*র পটী (৪ ডাম জলে 
ছুইঠী বটিকা মিশিত-করিক়া উহাতে লিণ্ট ধা কাগড়. ভিজাইয়া বার- 
স্বর) ॥ 

রক্কাল্পতা জনিত রোগের চিকিৎসা *--4৯ দ্বিতীয় ডাইলিউসন 
অগ্নব। £৯£ দ্বিতীয় ভাইলিউসন ও 5 দ্বিতীয় ভাইলিউসন ব 0 দ্বিতীয় 
ভাইলিউলদ। রক্তালগতা জনিত রোগে প্রায্থই রসধ্ষোষ উপস্থিত 
থাকে। 

রক্তহীনতা। ] (2১0950015) 

এই রোগ্ধে বর্ণ পাও, মাংস শিথিল ও নাড়ী দুর্বল হয় এবং সামান্য 
পরিশ্রমে প্রবল ভ্বৎস্পন্দন উপস্থিত হস্স | শিরঃপীড়া, বামপ্ার্থে 
বেদন1। পদে স্ফীতি, ভোজনের পর কখন কখন বমন, কোষ্টবন্ধ ও 
অধিক পরিমাণে প্রস্রাব ইত্যাদি উপসর্গ দ্বেখা দেয়। স্ত্রীগোকের 

এই রোগ হইলে সচরাচর প্রদর রোগ উপস্থিত হয়। 
খতুর বিশৃঙ্খলা, অস্বাস্থ্যকর খাদ্য ও জলবাস়্, প্রদর ব1 অর্শরোগ 
ক চিকিতস। কালে ন্রণ রাখ! উচিত যে শরপ্জায়টাকো| গুবধের প্রথম ডাইলিই- 
সন সেবনে রক্তত্রাব প্রবঞিত ও দ্বিতীন্ন ডাইলিউনন সেবনে বন্ধ হইসস) যাক্স | 





বক্তদোেছেজ রোগ। ১১১ 


বা অধিক সম্তানোৎপান্গন গ্রভৃতি কারণে স্ত্রীগোকের এই রোগ উপ- 
স্থিত হয়৷ 

চিকিৎসা--রষ প্রধান ধাতু-5 ভা: ৪ কটিকা আহারের অময়। 
পর্যায়ক্রমে [+ ও 2.২ র অবগাহন । স্নায়ু বর্ত,ল, উদর গহ্বর, দৈহিক 
বায়ূ, গ্রীবাপৃষ্ঠ ও উদরস্থ সৈহিষ শ্বাঘুকেন্দ্রের উপর পর্ধযায়ক্রষে 
নত ও ডং চে 

রক্তপ্রধান ধাতৃ--/৯ ও 1. কিস্বা। ও পর্য্যায়ক্রমে। উক্ত 
ওবধ আহারের সমস্ব। 4£র অবগাহন। হুদযধে £,*র মালিস 
ও 0, চি, | 

স্ত্রীলোকের রন্াহইীন্তা রোগের সহিত প্রদ্র দেখা। দিলে & ও 
0 দ্বিঃ ডাঃ পর্যায়ক্রমে 'ও প্রতি ঘন্টাঙ্ষ একটা করিয়া বটিকা 0£ 
4&5 ও 0;খএর অবগাহন পর্য্যাস্ক্রর্মে। পলীহ। ও খকুতের উপর চর 
মালিল। 0 বাঁ 0৫ ও 4%র পিচকারী ) 

দুষ্টফল--দেখা দিয়াছে ঘে ন্মলেক স্থলে কয়েক দিন গুঁধধ ব্যবহার 
করিয়াই চমৎকার ফল পাওয়া ষায়। শীঘ্র শীঘ্র বলাধান ঝরিবা 
ক্ন্য ডাইলিউসন ওঁষধের সঙ্গে উপযুক্ত স্থানে ইলেডি,সিটি ও উপ 
পশু-কা প্রদেশে ঢঃর মালিস প্রয়োগ ও আহারের পর কয়েকটী বটিকা 
9 বা 55 বিশেষ উপষোগী। 

হুরিৎপীড়া (0)১1079815 ) 


রক্তাজতাবশতঃ এই (রাগ উৎপদ্ব হয়। শারীরিক দৌর্বলয, 
বদ শ্রুথান ধাতৃ, পৃষ্টিকর খাঘ্য ছুব্য পরিহার, আজ আর্গচালন, বার- 
স্বার রিপু তাড়না, নিম্ফল প্রণয়, রজংক্ুচ্ছ, ইন্ত্যাদি এইরোগের- 
ষুলীড়ুত কারণ । 

চিকিৎসা ও 4. পর্যায়ক্রমে । প্রতি শ্বণ্টায় একটী করিধা- 
বটিকা 0 | উদর গহ্বরে, স্সাযূব্ত,লে, গ্রীবা পৃষ্ঠে ও দৈহিক. 








১১২, ইলেকটে1-হোমিওপ্যাধি চিকিৎসা । 





স্টিী 


লাফুতে ৮7 [0 ও জয়ে 8. 20.) 4৯১19. 05এর অবগাহল। 
উপপণ্ড ক! প্রদেশে ঘা*র মালিস। ছুঃসাধ্য বোগে 0 ডাইলিউসন 


তাওব রোগ (01979 বা ১6. ৬1099 1091809) 


এই রোগে একটী অঙ্গ বা একত্রে কতিপয় অঙ্গ অথথ! মুখের 
কতিপন্ম মাংসপেশী এককালে বিকৃতভাবে নৃত্য করিতে থাকে । 
নিদ্রিতাবন্থায় রোগের কোন চিহ্বু থাকে না। 

কোষ্টবন্ধ, ঝতৃবিশৃঙ্খলা, মস্তকে ব1 মেকদণ্ডে আঘাত ব। কদভ্যাস 
(হস্তমৈখুনাদি ), ভঙ্ব, কৃমি, দত্ভোগগম ইত্যাদি কারণে অধব' 
তাগুডবরোগাক্রান্ত রোগীর অন্বিকুতি দর্শনে এই রোগ জন্মে । 

চিকিৎসা--বোগ কাবণ দেখিয়া চিকিৎসা করা কর্তব্য। ৪দ্বিঃ 
ডাঃ। ৪* দ্বিঃ ডাঃ । 05 বারশ্বার; গ্রীবাপৃষ্ঠে, দৈহিক ম্সাফুতে ও নাযু 
বর্তলে 1. 0. ও %- 7 পর্যায়ক্রমে ; হৃদয়ে 4*র মালিস। ০0*এর 
অবগাহন; সমস্ত মন্তকে ০*এর মালিস; ৪ বা! ৪*এর অবগাহন। 
কৃমি লক্ষণ থাকিলে 9 ও ০7. পধ্যায়ক্রমে এবং রক্তর্দোষ লক্ষণ 
থাকিলে 9 ও 4, পর্যায়ক্রমে ৷ 

রক্তত্রাব | (11207707779) 


আঘাত বা অন্য কোন কারণে রক্তাশয় হইতে রক জাব হয়। 
রক্তশ্রাৰ দ্বিবিধ, আভ্যন্তবিক ও বাহ্যিক। আভ্যত্তরিক রক্তআ্রাবে 
বহির্দেশে রক্তপাত হত্ব না--শবীরের ভিত রক্তপাত হয়। সন্ন্যাস 
প্রভৃতি রোগ আভ্যন্তরিক রক্তআাবে উপস্থিত হয় । 

চিকিৎসা-4 ও 9 বা 0 দ্বিঃ ডাঃ বারম্বার। 4*র পী, 
3. 0. অথবা ৮.1 1 

জরায়ু হইতে রক্তশ্রাব হইলে-_-4 দ্বিঃ ড1৯ বা 4১ দ্বিঃ ডাঃ 
বারম্থার, হৃদয়ে & কিম্বা &হর মালিস। 4*র মালিল, পটী ও অব- 
গাহন। 02এর অবগাহন, উপপশু কা প্রদেশে ভ্রপ্র মালিম। 


বকতদোষজ রোগ। ১১৩ 


দৃষ্টকল-_-ইলেক্টে। হোমিওপ্যাথি চিকিৎস! যে অন্যান্য চিকিৎসা 
অপেক্ষা শ্রেষ্ঠ তাহার একটা উদ্দাহরণ যদি কেহ অতি অল্প সময়ের 
মধ্যে দেখিতে ইচ্ছা! করেন তাহ। হঈইলে আঘাত জনিত রক্তত্রাবে বু. 
ইলেকি,সিটি ব্যবহার করিয়া দেখিবেন । স্বরাচর কয়েক সেকেতের 
মধ্যে ছিন্ন পেশী, শির! বা ধমনী হইতে রক্তআাৰ বন্ধ হইয়া 
যাহীবে। 





শিরা স্ফীতি। (৮০71069) 
রক্ত সঞ্চালন বিশৃক্খলতা নিবন্ধন শিরা বিস্তৃতি ও শিরাক্ষত এবং 
বাতরোগে শিরান্ফীতি । 
চিকিৎসা--4 অথবা 4* ও 0 দ্বিঃ ডাঃ পর্যায়ক্রমে । উক্ত 
ওঁষধ আহারের সময় ৫ বা ১০ বটিকা! পর্ধ্যাত্বক্রমে। 4১5 বা 0ছএর 
পটী। বিস্তৃত শিরার উপর 7. [,। রোগ নিশ্চঘ আরাম হয়। 
যকতে রক্ত সঞ্চয় হইয়া শিরাবিস্ততি হইলে 4 ও 
পর্ধযায়ক্রমে । 
একশিবা | ড2/10০০01০) 
কোষের শিরা প্রসারিত হয় ॥ সচবাচর বাম কোষ স্ফীত হয় ও 
উহাতে বেদন' অনুভূত হয়। পৃষ্ঠে ও কটিদেশে তার ও টান বোধ 
হুয়। কোষ্ঠ বদ্ধ থাকিলে €বদনাব বৃদ্ধি হয়। 
চিকিৎসা--শিরাক্ফীতিব ন্যাক্জ। ১০ বা২০টী বটাকা ০* বা 
[40 ও ৩০ ফোটা &. 6. ছুয় আউন্স জলে মিশ্রিত করিয়া কয়েক দিন 
ধরিফা নিয়ত উহ্াব পটী লাগাইলে বিশেষ উপকার হয়। 
দৃষ্টদল--চিকিৎসা অনেক স্থলে সফল হইতে দেখা গিয়াছে। 


রোগ কিছু বিলম্বে আবোগ্য হয় 
শির প্রদাহ € ঢ705%05) 


এই রোগে শিরার প্রদাহ, শিরা কাঠিন্য এবং শিরার ভিতর বন্্ণা 
উপস্থিত হয়। 


১১৪ ইলেছে।-হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা। 





পাপী 


চিকিৎসা--4অথব] 4. ও 9 প্রঃ ডাঃ পর্ধযায়ক্রমে ॥ ৫টী বটিকা 
করিয়া উক্ত ওঁষধ পর্যায়ক্রমে আহারের সময় পীড়িত শিরার 
'উপর 4*বা 7, মুর পটা। হৃদয়ে 4ঃর মালিস। এর অথবা 
পর্যায়ক্রমে & ও 1, এর অবগাহন । 
মেদরোগ (05105 ) 


বদাঝিললীর বিকৃত পুষ্টি ও চর্ম নিয়ে ও অন্যান্য অংশে প্রভূত 
বস! সঞ্চাব। সচরাচর উদরেব নিগ্নভংগ, পৃষ্টের উপরিভাগ, পন 
ইত্যাদি স্ছলে অধিক স্থুলতা দৃষ্ট হয়। 

মেদরোগ শরীরাভ্যত্তরভাগে ব্যাপ্ত হইয়! শ্বাসনালী. কুস্ফুস্‌, অস্ত্র 
যকৃৎ ইত্যাদি যন্ত্রের কাধ্যে ব্যাধাত জন্মাফ। এই রোগ হইতেই 
সশর্কর বন্ুমুত্র রোগের উৎপত্তি হয। রসপ্রধান ধাতু, হস্ত মৈথুন, 
নিয়ত উপবেশন ও শষন, স্বভোজন ইত্যাদি কারণে মেদরেগ জন্মে | 

চিকিৎ্সা--যে সমস্ত কারণে এই রোগ জন্মে সেই সকল কারণ 
পরিহক ২ ১0 অথব। 05 আথব। 05 বারন্থাব। £.* ও] বা ০. 
পর্য্যাক্ক্রমে | ২০টী বটিকা 4১5 107 ও 4 র অবগাহন পর্ধ্যায়ক্রমে । 
প্রীবা পৃষ্ঠ, ন্ৈহিকু নায় ও স্বাযুবর্তলের উপর 1, চু, ও সু ঘট. 
পর্ধ্যায়ন্রমে । উপপশুকাপ্রদেশে ঘ'*ব মালিস। [এর 'বগাহন। 
শ্বেতসার খাদ্য পরিহার, অল পরিমাণে জল বা] জলা য় দ্রব্য ব্যবহার ও 
পরিমিত ব্যায়াম করিলে শীঘ্র শীঘ্র উপকার হয়। 


কৃশতা। (017159য05) 


শরীরের একাস্ত শীর্ণভাব ও অরুচি। কিছুদিন পরে অরুচির 
সঙ্গে সঙ্ষে শুক্ক কাশি দেখ! দেয় এবং পরে ক্ষয়কাশ উপস্থিত হয়। 

চিকিৎসা ও ০ পর্যায়ক্রমে । স্বায়ুবর্ত,লে, গ্রীবাপষ্টে ও 
ল্গৈছিকন্বাযুতে চ" 20. ও সু. 70 পর্যায়ক্রমে । মস্তকে ঘা. ৪. বা 
ৃ্‌ € এর মালিস। 


রকজদোষজ রোগ । ১১৫ 





বালাস্থিবিকৃতি ([২1০69 ) 


রসদোষ জনিত অস্থির বিকৃতি ও কোমলতা । এই রোগে মস্তক 
বৃহৎ, পৃষ্ঠ তুক্জ ও উদর স্ফীত হয় এবং পদ ধনুর আকার ধারণ করে 
কিন্তু বুদ্ধিশক্তি অধিকতর প্রথর হয়। 

চিকিৎসা_-০১১ 5, &৪ প্রথম 'ডাইলিউসন। উক্ত ওঁষধধ আহা- 
রের সমর পর্ধ্যায়ক্রমে (৪টী বটিকা করিয়া)। [1.বা ৬০০এর অব- 
গ্াহুন। পুষ্টে, ন্ৈহিক স্বাুতে, স্সাযুবর্তষজে ও উদরগহ্বরে ৮২. ঘা, 
ও %, চু, পর্যাক্বক্রমে । 0.0 অবগাহন । 


হাস। (40০785) 

কোন অঙ্গের বা দেহ্‌-যন্রের ভাস ও ক্ুশতা। এই রোগে কখন 
কখন পীড়িত স্থানের পেশী, রক্জাশয় ও অন্থি শুক্ষভাব ধারণ কার ও 
সংকুচিত হইয়া! আইসে। রোগ বুদ্ধিব সে সঙ্গে ক্ষয়কাশ ও গল- 
দেশে ন্ীত গ্রন্থি দৃষ্ট হয় এবং ভাল চিকিৎসা না হইলে রোগীর উদ্দ- 
রামক্প ও অবসন্নতাব উপস্থিত হইয়া! মৃত্যু ঘটে । 

দুষিত বাস্তু, বহুজনাকীর্ণ গৃহেবাস ও অস্বাস্থ্যকর খাদ্য, কমিজনিত 
বা দস্তোদগম কালীন আক্ষেপ, পুক্রষত্রমাগত উপদংশ বিষ বা রস- 
দোষ, মৃত্তিক! তোজন ইত্যার্দি এই রোগের কারণ । 

চিকিৎসা-5 ডাইলিউসন। নৈহিক জ্ায়ুও পীড়িত স্তান্র 
ন্বায়ুর উপর চু. ও , 9. পর্যায়ক্রমে । রোগ দুঃসাধ্য হইলে 
0 বা 4 1 5£এর অবগাহন । উপপণ্ড কা প্রদেশে [*র মালিস। ৮, 
চর অবগাহন (এক টব জলে ১ আউন্দ)। উড. £.ব পটা। 


গগডরোগ (80:0101% ) 


এই রোগের প্রধান লন্মণ__অস্থি ও কোমল ঝিল্লীর বিচ্যুতি এবং 
নিম চোখাল, গ্রীবার মধ্যদেশ, উরুমূল ও কক্ষশ্হিত রসগ্রন্ছির স্ফীতি।. 


১১৩ ইলেক্টো-হোমিওপ্যাথি চিকিৎস1 | 





রসগ্রন্থির পীড়া, চ্্ররোগ, অর্বুদ, ক্ফোটক' ক্ষত, নালীক্ষত, কয়েক- 
প্রকার নেত্রাবরণ প্রদাহ ও যে সমস্ত রোগে অস্থি ও উপান্থির পরি- 
বর্তন ঘটে ও গুটিক] জন্মায় সেই সকল রোগ গণগুরোগের অন্তর্গত 

মন্দ ধাদ্য, আড্র্ছানে বাস, ভুরাপান, উপদংশ ইন্্যাদি গণ্ুমাল! 
রোগের কাবণ | গণ্মালা রোগক্রান্ত ব্যক্তির অধিক দিনের শ্সেছ্ম। 
থাকিলে ক্ষয়কাণু হইবার সম্ভাবনা । এইজন্য চিকিৎষাকালে উহার 
উপর বিশেষ দৃষ্টি রাখা আবশ্যক। 

চিকিৎসা--5 বারম্থার। 0১05) 05, এবং ৬9) বারম্বার । 

4885) 055 95.% ৬92, ৮৮. 1০১ 1৮ চি বা তর অবগাহন 
উপপশ্ কা প্রনেশে চা*, কব. 0« এর পটী বা মালিশ। 

দুষ্টফল-_-এই রোগ অনেকে অসাধ্য মনে করেন এবং অনেক 
স্থলে ধিক দিন ধরিঘ্। চিকিৎসা না করিলে আরোগ্য লাগত হয় না। 
কিন্ত ইলেক্টো! হোমিওপ্যাথি চিকিৎসায় অনেক স্থলে এই রোগ এক 
মাসের মধো সম্পূর্ণকপে আরোগ্য হইতে দেখ গিয়াছে । 


শীতাদ (9০081৮৮ ) 


এই রোগের প্রধান লক্ষণ দৌর্বল্য, ভিন্ন ভিন্ন স্থান হইতে রত্ত- 
পাত, কালিমা, দহ্ৃমাভী স্কীতি ও রক্তত্রীব। বহুকালব্যাপী শ্রেম্ম।- 
প্রভাবে এই রোগ উত্পন্ন হয়॥। চিত্তাবসাদ, অপরিচ্ছন্নতা, লবণাক্ত 
খাদ্য ব্যবহার, অতিরিক্ত পরিশ্রম ইত্যাদি কারণে এই রোগ বৃদ্ধি পায়। 

চিকিৎসা--খাদ্য, পরিচ্ছদ ও আবাস স্থানের উপর বিশেষ দৃষ্টি 
রাখা কর্তব্য । শুষ্ক (হিম রহিত) বায়ু, গরম কাপড়, উৎকৃষ্ট অর্থাৎ 
লবৃপাক ও পু্টিকর খাদ্য ইত্যাপ্ি ব্যবহার করিলে রোগ নিবারিত ও 
আরোগ্য হইয়া যায় । 

5৭০0%০ 4৯২ পর্যায়ক্রমে | 1-এর অবগাহন । ৪. ৮ কুলি। 


রক্তাদোষজ রোগ। ১১৭ 


শাশশ্পাটী 








হৃদয় ও বৃহমদ্ধনীর উপর 4১*র মালিস এবৎ উপপণ্ত ক! প্রদ্দেশে [*র 
মালিস। রক্তত্রাব বিশিষ্ট স্থটনে 95 ও 05 এর পা 


গ্রন্থিগ্রদাহ (40781619) 


নূতন বা পুরাতন রসগ্র্থিব প্রদাহ । গ্রীবা, শিশ্ততল, কক্ষ ইত্যাদি 
স্থানের ক্ষুদ্র ক্ষদ্ব গ্রোলাকৃতি রস গ্রন্থিতে এই প্রদাহ উপ- 
ল্থিত হয়। 

নৃতন রসগন্থির গ্রাদাহ ।- প্সগ্রন্থিতে মন্ত্র ও উত্তাপ বোধ 
হয়; রে প্রধাহ উপস্থিত হয় ও পুয়সঞ্চার হয়। 

চিকিৎস1--5. বা 9+ ও 4 পর্যায়ক্রমে ও চা কিম্বা & ও 0 পর্যযা- 
যক্রমে । আহারের সময় উত্ত ওঁধধের শুষ্ক বটিকা। কয়েক বার 
মাং ডাইলিউসন। ০0৯ ও 4 অথবা 4ঃর অবগাহন পধ্যায়ক্রমে। 
রসগ্রপ্থির উপর 0৮এর প্টী ও মালিস। পীড়িত স্নায়ুর উপর [২. 1, 
ও ৬. তি. পর্যায়ক্রমে | 

পুরাতন রসগৃস্থি গ্রাদাহ ।-_এই বোগে স্টীত রসগ্রস্থি অক- 
ব্য হইয্থা পড়ে । তরল পৃঘ নিঃসবণ হয, ক্ষত ও স্ফোটক কখন 
ফাটিয়া যায় এবং কখন বা আপনাআপনি বন্ধ হইয়া যায় এবং গ্রীব। 
ও চোয়ালের রসগ্রন্থি স্টীত হ্য। 

চিকিৎসা ও $ কিন্গা 0 পর্য্যাধক্রমে। আহাবের সময় €টা 


বটিকা [| £58.0£ ও [এর 'অবগাহন। 0এর পটা ও মালিস। 
ডে. চর পটা। 


গগও্মালা | 


50101010105 (91909 11) 6101 ০01. 
'গলদেশশ্থ রসগ্রস্থির পীড়া । 





১১৮ ইলেক্টো। হোমিওপ্যাথি চিকিৎস!। 


“চিকিৎলা--3 কিন্বা ], ভাইলিউসন । রোগ ছঃসাধ্য. বোধ হইলে 
0. দ্বিঃ ডাঃ । পীড়িত স্থানের শ্নায়ুর উপর ছি. চু. 05ও [এর 
অৰগাহন। 05এর পটীও মালিস। 


কর্ণের নিম্নে লালাগ্রন্থির পীড়৷ | 
১21159চ £191005 080০7 61)61795 


০. দ্বিঃ ডাঃ বাঞ& 1 05 এর পটী ও কুলি। পীড়িত স্থানে 
মাযুর উপর [২ 2. ও ড. [105 ও 4৯ পর্যায়ক্রমে | 


দৌর্ব্বল্য (091)678] 700১11165) 


এই রোগে জীবনীশক্তি নিস্তেজ হইয়! আইফে এবং শরীর অব- 
সন্গ হুইয়! পড়ে । এইরূপ দৌর্র্বল্য দেহ যন্ত্রের কার্যে কোনরূপ 
বিশেষ বিশৃঙ্খল! না হইলে উপস্থিত হয় না। 

চিকিৎসা-কখন কখন কেবলমাত্র স্গাযু বর্ত.ল ও উদর গহ্বরের 
উপর 7২. 17. প্রয়োগ করিলে ল্গাযুশক্তি বর্ধিত হয়। উক্ত ওঁষধে 
উপকার ন1 হইলে ধাতু অনুসারে & কিনব 3 প্রঃ ভাঃ। এর বটাক! 
আহারের সময়। প্রাতে একটা ঝটিকা, | করোটী (মাথার খুলি) 
গ্রীবাপৃষ্ঠ, লাযুবর্ত,ল, ন্ৈহিক ্গায়ু এবৎ মেরুদণ্ডের উপর ঢং. ঢ:. ও 
স্ব, 2, পর্যায়ক্রমে 1 95,0,% [এর অবগাহন উপপর্কা 
প্রদেশে. ঘ"্র মালিস। 

দৃষ্টফল-_সর্কপ্রকার দৌর্বল্যে শুভফল দেখা গিয়াছে? দৌর্বল্ 
লক্ষণবিশিষ্ট এমন অনেক রোগ আছে যে তাহ? অনেক চেষ্টা করিয়াও 
"আরাম করিতে পার! যায় না। কিন্ত এইরপশ্থলে যদি জীবনীশক্তি 
একেবারে নিঃশেষিত হইয়া! গযব! না থাকে তাহা হইলে উপযুক্ত ওঁষধ 
প্রয়োগে কয়েক ক্লিনের মধ্যে রোগীকে 'রোগাবস্থায় যতদুষ সম্ভব সবল 


“করিতে পারা যায়। 





রক্গোষজ য়োগ। ১৯১, 


মন্তিক পৌর্ববল্য (.0.9167078] চা 58100855-) 


কুইমাইনের অপব্যবহার জনিত 'ম্তিন্ধ দর্বল্য । 

চিকিৎসা_5. ০৮ প্রঃ ডাহ। গ্ৈহিক গ্গায়ু, উ্ধর গহ্বর, স্বামুবর্ড,ল 
এবং মন্তকের সমস্ত ক্মায়ুর উপর 2 0. ও. চু" পর্ধায়েক্রমে | 0৭ 
ও 5*র অবগাহন পধ্যায়ক্রমে। ৬৬, ৮ র অবগাহন। 

দৃ্টফল--চিকিৎসা প্রায়ই নিশ্কল হয় ন।। কয়েক দিনের মধ্যেই 
ফল দৃই হয়। 





মুচ্ছণ ( 89170601705 ) 


হৃদয়ের কার্ধ্যনিরোধ নিবন্ধন লীবনীশক্ষিত ছণণিক'তিরোভাব । 
হৃদয়ের কাধ্যে বিশৃঙ্খলা, অধিক উত্তাপ, মন্তকে অধবা ্বাসু্রওলে' 
আঘাত, রক্তআ্রাব ইত্যাদি কারণে এই রোগ জন্মে । 

চিকিৎদা-১* বা ২*টা বটিকা 5 ও পরে ৪ ডাইলিউসন। 
ন্ৈহিক স্বাযুং গ্রীবাপৃষ্ঠ ও স্বাঘুবর্তলের উপর [. চ:.।* 

দুইটফল--ইলেলেক্টে-হোমিওপ্যাথি চিকিৎসার ফল কিরূপ 
সুদ্বর তাহা এইরূপ রোগের চিকিৎসা করিলে সচরাচর কয়েক 
মিনিটের মধ্যে বুঝা। যাক» । মৃচ্ছ্1 হইবার পূর্ববক্ষণেই ১০।২*টী 
বটিকা 5 দেবন করাইলে তৎক্ষণাৎ উহা? নিবারিত হয্ু। 


গ্রন্থি ও বিল্লীতে রক্ত সঞ্চয় 


€3010£95010105 01 €9191705 21101199780. 


চিকিৎসা--9 ও 4৭ দ্ধিঃ ডাঃ পর্থাক়ক্রমে ॥ উক্ত ওঁষধের বটিক। 
আহারের সময়। আবশ্যক বোধ হইলে ০ দ্বিঃ ডাঃ 28১0০ ব। 
ঘা দির অবগাহন । মংস্পৃষ্ট মায়ূয উপর 7. ৪. অথবা চমু 
২ ০১ পর্যায়ক্রমে । 





১২০ ইলেছ্টেহোমিওপ্যাধি চিকিৎস11 








পম 


নৃতন ব1 পুরাতন প্রদাহ (40069 07 01)707870 
10112)))17)26107)) 

প্রদাহ উপস্থিত হইলে গাত্রে দাহ ও উত্তাপ অনুভব হয় এবং 

প্রদ্দাহযুক্তস্থান রক্তবর্ণ হয় ও স্কীতভাব ধারণ করে। 
চিকিৎসা--১ সেবন ও $ ব1০* বাহ্যিক প্রয়োগ) ধাতু রক্ত প্রধান 

হইলে 4 ও 5 পর্যায়ক্রমে ৷ কিন্ত জর থাকিলে কেবল 7 অথব] 
চ* ও 9 ব। 4১ পর্ধ্যায়ক্রমে সেবন করা বিধি । প্রদাহযুক জর প্রব্ল 
হইলে 7, অল্পমীত্রায় বারুম্বার এবং উপপশুকা প্রদেশে মর 
মালিস ও পটী। 

জর আরোগ্য হইলে গর কয়েকদিন 7*র মালি ও 9 রোগীর 
ধাতু রক্তপ্রধান হইলে 4 ও ৪ পধ্যায়ক্রমে । 

মুষ্টফল--গভীর স্ফোটক, দগ্ধাব্রণ (০97900019 ) ইত্যাদি রোগের 
প্রথমাবস্থায় যে প্রদ্দাহ উপস্থিত হয়, ভাহ। প্রথম হইতে চিকিৎস! 
করিলে উদ্ত রোগগুলি আদে আবিভূর্ত হইতে পায় না। অতি 
অলপ সময়ের মধ্যেই উপকার আরম্ত হয়। 


জব (5৮215) 

জর সচরাচব স্তর, যকৃত অথবা পাকঘন্তের কার্যে বিশৃঙ্খল! হইয়! 
উপস্থিত হত্স। কিন্তু জরাবস্থায় উদ্ত বিশৃক্ঘলার কোনরূপ বাহ্যিক 
চিহ্ব প্রায়ই দুষ্ট হয় না। জআরেব তিনটা অবস্থ।_(১) প্রদাহাবস্থা। 
(২) পাকাশয়ান্ত্াবস্থা ও (৩) দৌর্ল্যাবস্থা। প্রদাহবাবস্থায় গাত্রপাহ 
উপস্থিত হত্র এবং মূখ রক্তবর্ণ ও ভারমুক্ত বলিয়া বোধ হয়। পাকা- 
শয্মাস্ত্াবস্থায় জিছ্বার উপর পীত, শ্বেত অথব1 কৃষ্ণবর্ণ আবরণ দৃষ্ট 
হয় এবং উদরে ভারবোৌধ ও বেদন। উপস্থিত হয়। দৌর্বল্যাবন্থান 


জীবনী শন্তি নিভেজ হইয়া আইসে। এই অবস্থায় রস ও রক্ের 
বিশ্লেষণ আরভ্ত হু, জিহ্বা, দত্ত ও ওষ্ঠাধরে কালিমা দেখা দেয়, 


রভদেোধ্হ রেগি। ১২৯ 





ুর্গন্ধ প্র নিঃসরণ হইতে থাকে; নাসিকা, অস্ত্র অথবা মুত্রঘধার দিয়! 
রক্তপাত হয়, গাত্রের উপর ৃশ্্ সক্ষা বুক্তচিহ্ু প্রকাশ পায় এব নাড়া 
এত দূর নিস্তেজ হইয়া আইসে যে অনেক স্বলে উহার ম্পন আদে 
অন্থঙ্ভব করিতে পার। ষায় না। 

চিকিৎসা-জরের প্রদাহ ও পাকাশয়ান্ত্রাবস্থায় 7 ও 9 অথবা! 
চ ও £, দ্বিঃ বা তঃ ভাংপর্ধযায়ক্রমে | যুৎ ও প্রীহার উপর মালিস 7 
হামালিস ০5 বা) ও ০” এর মাপিস পধ্যাম়ুক্রমে, দাযুবর্ত,ল, উদর- 
গহ্বর ও সৈহিক হ্বাযুর উপর 1২,2, ও ১.৮: পর্য্যায়ক্রমে | দৌর্ব্বল্যা- 
বঙ্ছায় € একটী করিয়। বটিকা এক ঘণ্টা অস্তর, সমস্ত উপরে 05এর পট 
বা মাশিস এব অমন্ত শরীরের উপর ওঁষধেব কার্য সঞ্চার করিবার 
জন্য ৬. চু. অথবা 7২, 1৯. গ্রীবাপৃষ্টে, ন্ৈছিক নায়ুতে, দায়ুবর্ত,লে, 
সপ্ত যেরুদণ্ডে ও পঙ্গতণ্ে। উক্ত অবস্থা কাটিয়া গেলে চিকিৎসা 
প্রদ্দাহাবন্থার ন্যাক্স । কিন্তু ষদি কোন প্রকার উদ্দরের পীড়া! থাকিয়। 
ষায় তাহা হইলে 7 ও 0 ভাইলিউসন ক্রমান্বষে এব চিনির সহিত 
৫ ফোট। ড$. ৮, প্রাতে ও সন্ধাকালে সেবন কবা বিধি । জরের 
অহিত মেরুদণ্ডে বেদনা, চক্ষুর চতুদ্দিকে নীলিমা! ও চক্ষুর তারকাৰ 
ভিতবে পাতুবর্ণ, নাসিক! কওযন ইত্যাদি কৃমি লক্ষণ থাকিলে 
আগর কৃমি বিন করিয়া জর চিকিৎসা! করা কর্তব্য কৃমি উদ্দরে 
থাকিলে অন্যান্য ওঁধধের কাধ্য বিন কিয়া দেখু। এই জন্য 
এইরূপ স্থলে প্রাতে ও সাঁয়াহ ১*টা বটিকা ৮০:এর সহিত 
৫ ফোটা ., ব্যবস্থা! করিয়া উহ্নার অঙ্গে 'সঙ্গে অরের ওঁষধ সেবন 
করান ভাল। আভ্যস্তরিক ওঁষধ €সবনে কুমি নির্দোষে অংরোগ্য 
না হইলে দিবসের মধ্যে ছুইবার ০০ ও স্রঘ্.র পিচকারী 
(১০টী বকা ড০. ২* ফোটা চু. 0, ও ছত্রু আউন্স জল) করা 
প্রাবশযক। 

পুরাতন ও নবজরের চিকিৎসা একপ্রকার! ওঁধধ, কি বিজুর, 

১১ 


১২২ ইলেক্টেহোমিওপ্য।ধি চিকিৎস1। 





কি জহর, সকল অবন্থাুই ব্যবহার করা যাইতে পাঁরে। কিন্তু 
জরকালে ডাইলিউসন ওঁধধ অপেক্ষাকৃত শীঘ্র শীঘ্র সেবন কর! 
ভাল। যদি প্রথমে দেখা যায় ষে রোগীর উদ্রে অধিক মলসঞ্চয় 
হইয়াছে অথচ রোগীর শরীর বেশ সবল আছে তাহা! হইলে কোন 
মু বিরেচক (এরও তৈল) ব্যবহার করিয়া! পরে চিকিৎসা করিলে 
শীন্ত হফল হয়। 

অধিক দিন পূর্ব্রোজ্ প্রকারে চিকিৎসা করিয্বা! জর আরোন্য 
না হইলে ৬ আউন্স জলে ৫০বা ৬০টা বটিকা চু চ্। বা 9.0. ব! 
৫০বা ৬০ ফোটা চ. 9. অথবা দম. 8. অদ্ধ ঘন্টা অস্তর অথবা এককালে 
এক কীচ্চা জলের দহিত ১০০ফোটা। 73.02, বা ড.]. মিশ্রিত করিয়। 
সেহন করিলে প্রতিকার হয়। কিন্ত চিকিৎসা কালে স্মরণ, রাখা 
ক্ষর্তব্য যে জর শবীগ্র শীত্র আরোগ্য করিবার গ্লানসে জ্বরের প্রধমা- 
বস্থাক্স এইরূপ বৃহৎ মাত্রায় ভঁধধ সেবন করাইলে অধিকাংশ স্থলে 
প্রথম হইতেই জ্বর জাটকাইয্স! ঘাষ এবং বস ও রক্ত সম্পূর্ণরূপে 
পরিশোধিত হয় না। 


প্রবল ভ্ররে যধ্যে মধ্যে অথবা দিনের মধ্যে হুইবার পরাতে ও 
নান্বাহ ৪ বা ৫টা করিয়া [ন। বা ডি 0. টিক! অথবা ৫ফোটি। 8 ঘর. 
থা ঘ/.ছ.. চিনির সহিত মিশ্রিত করিয়া সেবন করিলে শী 
উপকার হয্ম। 

জ্বরভাব হুইলে অর্থাৎ জর হইবার উপক্রম হইতেছে বোধ হইলে 
প্রথমে এককালে ৮বা ১০টি বটিক! চ': সেবন করিত্বা ঘ প্রঃ ডঃ 
দিবদে ১০।১২বার এব প্লীহ1 ও ষরুতের উপর মর মালিস। 

জর আরোগ্য হইবার পর অক্ষচি, অস্থস্থতা, দৌর্র্বল্য ইত্যাদি 
লক্ষণ ঘাকিলে 9. 9. প্রঃ ডাঃ ও আহারের সময়, পুর্বে বা পরে ৪€চী 
বটিক 5. 9. জিহ্বার উপর রাখিয়। সেবন করিলে শীপ্র বলাধান 
হয়। রাতন [1কঠবহ্বা আরোগা ছইবার পর পূর্বোক্ত প্রকারে 
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9. 9.) লীহ1 ও যরুতের উপর ঘ'থ বা 0* এব মালিস এবং ছযটী 
প্রধান স্থানে (চিত্র দেখ) ঘি. ঢা, ও থে জা. পর্ধযায়ক্রযে 1 

দ্ু্টফল-__এলোপ্যাথি ঘ1 অন্যান্য মতে চিদ্ধিৎসা করিষা যত জবর- 
রোন্ীর অকালে মৃত্যু ঘটে বা যাহারা বছদিন অনর্থক জ্ঞব যন্ত্রনা ভোগ 
করে, তাহাদেবমধো শতকরা প্রায় ৭৫টা ইলেট্টে হোমিওপ্যাথি যড়ে 
চিকিসি হইলে শীপ্র ও সমূলে আরোগা হইয়া ষায়। মতন জবে 
সচারচর হোমিওপ্যাথি বাঁ কবিবাজী চিকিৎসায় তত দ্রুত কার্যয 
হয়না! বলিষা এলোপ্যাধির এ্টিফেব্রিণ, কুইনাইন প্রভৃতির এত ' 
দমাদর। কিন্চ ভাল কবিয়া এই সকল ওঁষধের গুণ পর্যবেক্ষণ 
করিয়া দেখিতে স্পঈী সোপ ভইবে যে আমাদের দেশে অলেক লোক 
খে বহুদিন অনর্থক জরযনন্ত্রণা ভোগ করে ধা জকালে শ্বৃত্যুগ্রাসে 
পতিত হয় এই সকল ওঁষধের সাবহারই আহার প্রধান কারণ। 
এ দেশে ম্যালেরিয়া অনেক দিন হইতেই আছে । কিন্তু অধুনা! উহার 
সহিত নিয়ত কুইনাইনের সংফোগ হওয়ায় উহা অতি ভয়স্থপ্ী সুর্তিধারণ 
করিয়া চতুর্দিকে ঘকৎ ও প্রীহার পীড়ার সঞ্চার করিয়া দিঘা নানা 
প্রকারে বঙ্গবাসীকে পীড়িত করত ক্রেমশঃ লিজ ক্ষমতা বিস্তার করি- 
তেছে। কঠিন পুরাতন জরে সচরাচর এলোপ্যাথি মতে চিকিৎসা 
করিয়া ভাল ফশ হয় না বলিষ! অনেকে কবিরাজী, হোমিওপ্যাথি 
বা সর্বচিকিৎস! বহিভূি পেটে ওুঁষধের আশ্রয় গ্রহণ করেন। এই 
কূপ চিকিৎসায় অনেক স্থলে রোগ অর্ধ আরোগ্য হয়--অর্ধ 
আরোগ্য হয্স না। কি পৃতন, কি পুরাতন, সর্বপ্রকার জর-চিকিৎসায় 
ইলেকে-হোমি গপশাথি উষধ যেমন কাধ্যকারী, তেমনই ক্রুত। 

এমন কভকগুলি জর আছে ত্বাহারা কতিপয় নিদ্ধারিত গিন 
অভিবাহিত্ত হইযা না গেলে আরোগা হয় না। এই সকল ভবে 
প্রথম হইতে ইলেক্টে। হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা হইলে ২।৩ দিনের 
মধ্যে বোনের গ্রসলতা। কমিয়। যায় এবৎ জ্বর অপেক্ষাকৃত অল্প সমষের 


১২৪ ইলেক্টে।-হোমিওপ্যাধি চিকিৎসা । 





সপ 


মধ্যে আরাষ হম্ব। এই সকল জরে এলোপ্যাথি চিকিৎসা হইলে 
প্রথম হইতেই রোগের বৃদ্ধি আবম হয় এবং যে পধ্যন্ত না বুদ্ধির 
উচ্চ সীমা উপশ্থিত হইয়া প্ররুতির নিয়মে আস্থরূপ প্রতিক্রিয়া 
রত হয সে পধ্যন্ত কোন উপকার হয় না। এই সকল জরের 
চিকিৎসাঘ এলোপ্যাথি ও ইলেক্ট-হোমিওপ্যাথির মধ্যে যে প্রভেদ 
উপরে লিখিত হইল তাহা অনেকেরই দৃষ্টিপথে পতিত হয না এবং 
এই জন্য অনেকে এইরূপ স্থলে অজ্ঞতাপ্রযুক্ত এলোপ্যাথিক 
উচ্চ ও ইলেন্টে1-হোমিওপ্যাথিকে নিম্ন আসন দিয়া থাকেন। 

জর যে প্রকাবের হউক না কেন, জ্বরের অবস্থা নির্ণসব করিয়া 
বিশেষ বিশেষ উপসর্গের উপর লক্ষ্য রাখিয়! চিকিৎস! করিতে হয় । 
চিকিৎসাকালে কোন প্রকার জরের কত কাল শ্থিতি, উত্তাপ কত 
ডিগ্রী উঠিশে ভয়ের কারণ উপস্থিত হয় ইত্যাপি বিষন্ন পুক্রে স্থির 
করিয়া লওয়া উচিত। 


অবিরাম হ্রর (0০901010099 15৮675) 


এই সকল জবে বিচ্ছেদ হষ না। একছর, প্রদাহযুক্ধ জর ও 
জব-বিকার অবিরাম জর। 
হিম লগা, জলে ভিজা, অপাক, অতিরিক্ত পরিশ্রম ইত্যাদি কারণে 
একজর উত্পপন্ন হয়। ইহাতে প্রথমে কম্পন, পরে গাত্রোত্তাপ, শিরঃ- 
পশিডা, কটিদেশে বেদনা ও বাত, আরক্ত বদন,বলবতী পিপাসা, শ্বেতবর্ণ 
জিহ্বা, স্বজ ও রক্তবর্ণ দুত্র, কোষ্ঠবন্ধ, পূর্ণ ও ক্রুতনাড়ীস্পন্দন ইত্যার্দি 
লক্ষণ প্রকাশ পায়। 
চিকিৎসাঃ ও 52, 25 বা 0: দ্বিঃ বাড়ঃ ভাঃ পধ্যায়ক্রেষে 
এবং প্লীহা ও যকৃতের উপর মালিস [7 । আবশ্যক বোধ হইলে 
কেবলমাত্র . 0. অথবা 13, [ও . ঘ, পধ্যায়ক্রমে শ্রীবাপৃষ্টেব 
উপর প্রয়োগ কবা যাইতে পারে। এই জরে উদরাময় থাকিলে 


রকদোষজ রোগ । ১২৫ 





উহ! ৪0 সেবনে শীঘ্র দ্বীভূত করা আবশ্যক । তাহা না করিলে 
ইহা হইতে জধ বিকাব উপস্থিত হইবাব অম্পূর্ণ সন্তাবনা 1 
শ্রেম্মার লক্ষণ দেখা দিলে প্রথম হইতেই ১.০ ও বা চওদ্থিং বা ড়হ 
ডাঃ: পধ্যায়ক্রমে ব্যবস্থা কর! কর্তব্য! 

প্রদ্ধাহদুন্ত জবের লক্ষণ একজবেব ন্যাঘঘ| কিন্তু এই জহর 
প্রথমে শিরঃ:পীডা, আদ্ছন্নভাব, ভন্দা ইন্য্যাদি লক্ষণ দুষ্ট হয়ু। 

চিকিৎসা--] দ্বিঃ বা 75 ডাঃ বাবম্থার_২০ লা ৩০ মিনিট 
অজ্জর সেলন করাইতে পারিলে "ভাল হঘ। উপপণ্ুকা প্রদেশে মাঙ্ৰ 
মালিস। উপবিউকু চিকিৎসা করিনা জব আরোগ্য হইলে পৰ 
যদি শবীরে অনুস্থভাব দুষ্ট হয তাচ। হইলে শি বা &৯ দ্বিঃ ডাঃ 
এবং পরীহা ও যকষ্তের উপর মালিস [ ব্যবহার কৰিলে শরীর 
নীকোগ হত । 

জর-বিকার-- অস্থাস্বাকর, দুর্গনযষ ও ব্হুজনাকীর্ণ স্থানে বাস 
নিবন্ধন এই জর উৎপন্ন হয। ইশাছে মস্তিক্ষেব স্পাধূর কার্যে 
বিশৃঙ্খলা ঘটে । 

প্রধমাসপ্তা জ্বর, উত্কট শিবঃপীডা, বিকৃত মুখশ্ী, প্রলাপ, 
অস্থিবতা, ফর্ণে ঢক্াধধনি, নাসিকা হইতে বন্তআাব, মুখে বিজাতীয় 
গঞ্চ, শ্বেতবর্ণ জিহ্বা, বিবমিষা, বমন, অকুচি, বেদনাযুক্ত ও বিস্তাবিত 
কুক্ষিদেশ, ভেদ ও কোঁ্বদ্ধ। 

স্বিতীষাবন্থা _-শিবহপীড়ার উপশম হইতে থাকে কিন্তু আচ্ছন্ন 
ভাব ঘৃদ্ধি পাত, মুখস্রী স্টিব ও নিশ্চল হয, জিঙ্বার উপর পাটলবর্ণ 
আবরণ দেখা বাদ : উক্ত আববণের সংস্পর্শে দত্ত ও ওষ্ঠটাধর পাটল 
বর্ণ হুইযা যাঁয়, কুক্ষি স্বীত হত মল দুরণদ্ষ ও কুষ্টবর্ণ হয এবং 
রোগীব চেষ্টা ব্যতিরেকে মলত্যাগ হইতে থাকে এবং মুত্রস্বল্প ও 
পাটিল বর্ণ হুর । 

গাত্রের উন্থাপ প্রায় ১০৭ ন্ডিগী পর্ধযস্ত উঠে | রোগ সচরাচর 


১২৬  ইলেক্ে, 1. হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা । 





৩ হইতে ৪ সপ্তাহ কাল স্থায়ী হয়। গাত্রের উত্তাপ, ১০৫ ডিগ্রীর 
নিগ্নে থাকিলে অধিক ভয়ের কারণ থাকে না। 

চিকিৎসা প্রথমাবস্থায় ৮ বাঃ অধবা ৪. 3 তুঃভাঃ ২০ বা 
৩ খিনিউ অন্তর। উপপণ্কা প্রদেশে ঘর অথব1 ম* ও ০0 এর 
মালিস পধ্যায়ক্রমে। মৃত্যুর আ্বাশসঙ্কা উপস্থিত হইলে প্রতি খণ্টাব 
একটী করিয়া! 0র বটিকা, উদরের উপরে 0 এর পটী বা মালিস এবং 
বলাধান ও রোগীর ধস্ত্রণার উপশয করিবার জন্য নৈহিক ম্থায়ু, ্গাযু 
বর্ল, উদর গহ্বর, মেরুদণ্ড এবং পদতলের উপর 78. অথবা! 
৮.1 1 ১৭ ফোটা ভা. ৬ অ'উন্প জলে মিশ্রিত করিয়া উহ। 
ছাবা কপাল এব হস্ত ও পতল ধোৌঁত ফরিলে প্রলাপ নিরাস্ত হয়। 

সর্বপ্রকার অবিরাম জর চিকিৎসাঘ বোগীর অবস্থানুসারে 7 এর 
সহিত 4, ১বা 0র ডাইলিউসন পধ্যায়ক্রমে সেবন করান খাইতে 
পারে। 





সদ্দিযুক্ত জব (08190109106) 
সর্টিযুক্ত জ্বর চিকিতসায়_---]৭ বা 9.0. ও 1১ বা ]১ও দ্বিঃ ডাঃ 
পর্ধ্যায়ক্রমে ব্যবস্থা করিলেই যথেষ্ট হঘ। 
সুতিকাজর (7১0৫70৫17৩৫) 
প্রসবের পব প্রহৃতির জব হইলে ]'বা 9. ও 0 দ্বিঃ ভাঃ পর্ধ্যায়- 
ক্রমে । গণ্ভাবস্থায় জর হইলে চিকিৎসা পূ্বির ন্যাযু। 


সক্ফোট বা চর্স্মরোগবিশি জর (1319000৩2৮০) 


বসন্ত, হাম, বিসর্প (নারাজ1), আরজ্ত জর, প্রি অব, আহ- 
বাত ইত্যাদি সম্ফোটক জর । কেবলমাত্র ৪ ব্যবহার করিলে গাত্রের 
উপর স্ফোটক আবিভু্ত হয় ও আরাম হইয়া ঘায়। (ও 9 ঘ্বিঃ 
বা তঃ. ভাঃ পর্যায়ক্রমে ২* বা ৩* মিনিট আত্তব। ছা, 15. 
গ্ীবাপৃষ্টে । স্ফোট ভাল করিয়া না বাহির হইলে উ প্রঃ ডাঃ আস্ক,ট- 


রক্তদৌষধজ রোগ। ৯ 


ভাবে বহির্গত স্ফোটের উপর 0»এর লোসন (১০টা বটিকা 0% ২* 
ফোট। চ.ছ). ও ছয় আউন্স জগ) দিবসে ছুইবার প্রতিবার ১০ | ২০ 
মিনিট কাল লাগান উচিত। 








সবিরাম জর | (10191701197) 1007) 


শরীরের মধ্যে ম্যালেরিয়া বিষ প্রবিষ্ট হইয়া সবিরাম আর 
উপন্থিত হয় । দৈনিক, একদিন অন্তবু ধা দুইদিন অস্তর জর 
সবিরাম জ্বর। 

সবিরাম জরে প্রথমে শীত, পরে গাত্রোত্বাপ বৃদ্ধি ও ঘর 
লিঃসরপণ হইয়া জর ছাড়িয়া যাব, কিন্তু নিয়মিত জময়ে 
পুনরায় আবিভূত হয়। 

চিকিৎসা_17 প্রঃ ডাঃ দিবসের মধ্যে ১২ বা ১৩ বাব। চিকিৎসা! 
বিবামাবস্থায় আর্ত করা ভাল। ওঁবধ সকণ অবশ্থাক্সই সেবন 
করিতে পারা যায়। রূসদোষ ৭। বুল্ুদোষ বা গাঢ রসদেষ থাকিলে 
চএর সহিত ১ বা 4১ অথবা ০ প্রঃ বা দ্বিঃ ডাঃ পধ্যায়ক্রমে, 
প্রীহা ও যকৃতের উপর মালিস 7*। জন্াবস্থাঘ্ধ শবীরে অত্যন্ত 
বন্্রণা উপস্থিত হইলে গ্রীবাপৃষ্টে, সৈছিক ন্বায়ুতে,্সাসুবর্তলে ও উদর- 
গহ্বরে [২ 1০ ও 1. পধ্যাযবক্রয়ে প্রয়োগ কৰিলে শীঘ্র উপকার 
হুয়। গাত্রের উত্তাপ অধিক বদ্ধিত হইলে উক্ত খআবস্থায় সেবণীষ 
ওঁষধ দ্বিতীয় ভাইলিউসনে ব্যবহার করা উচিত । 


আর্ক্ত জবর 1 (১০৪11911179) 
এই সংক্রামক রোগে সমস্ত গাত্রে ও মুখের ভিচ্চর দিকে 
ছোট ছোট ফুসকুড়ি বাহির হয় এবং কম্প, জব, গলক্ষত, বমনেচ্ছ! 
ও কখন কখন নামিক! হইতে রত পাত ইত্যাদি লক্ষণ আবিভূতি 
হয়! হাম ও আরক্ত জরে প্রভেন এই ষে আরত্তজরে গলক্ষত 


৯২৮ ইলেক্ট]া" ঘোমিওপ্যাথি চিকিৎসা । 


থাকে ও চশ্বের উপর অপেক্ষাকৃত বৃহৎ ও রক্বর্ণ কুসকুড়ি বাহির 
হয। 

চিকিৎসা_-5 সেবনে ফুসকুড়ি বাহির হয» ও আরোগা হইয়1 
ঘাব। 7 ও 5 পর্যায়ক্রমে বারম্বার। প্লীহাঁ ও ক্ষতের উপর 
মালিম মহ। গ্রীবাপষ্টে ও ঈৈহিক আযুতে 7 15.) ৮/ ৮ অথবা 
[২ 12 ও ছু পর্যায়ক্রমে | 

রোগ ছৃ£সাধ্য হইলে অথবা কর্ণ হইতে পুত্বত্রাব, গলদেশস্থ 
ঘ্বসগ্রশ্থিতে পৃষসঞ্চার কিন্বা কুস্কুসে গুটিকাসঞ্চার হইতেছে বোধ 
হইলে [ ও € ক্রমানযে। 

চিকিৎসাকালে রোগের প্রবলতানুসাহ্রে শউুঁষধের ডাষঈটলিউসন 
উচ্চ হও! উচিত এবং ওঁষধ অপেক্ষাকত অধিকবার সেবন করা 
কর্তব্য । 


স্বল্পবিরাম স্বর (1২010711691) 0৮০1) 


প্পবিরাম আরও ম্যালেরিয়া বিষে উৎপন্ন হয়। এই জরে 
প্রা ছুই খ্বণ্টা হইতে ১২ ঘণ্টা কাল পধ্যত্ত বিরাম থাকে। 
গত্রোন্তাপ বৃদ্ধির সমস্থ উপঘুর্যপরি বমন, ক্রভ নাড়ীম্পন্দল (প্রতি 
মিনিটে প্রা ১০০ হইতে ১২০ বার), চিস্তাযুক্ত বদন ইত্াাদ 
লক্ষণ প্রকাশ পায়! গাত্রোত্তাপ প্রায় ১০৬ ভিগ্রী পর্য্যন্ত উঠে। 
কথন কথন প্রলাপ উপস্থিত হত এবং গ্রাত্র পীতবর্ণ হয় । রোগ 
কঠিন না হইলে উহ] মচরাচার ১০1 ১২ দিন স্থায়ী হয়। চিকিৎসা 
৯২৪ ও ১২৫ পৃষ্ঠায় দ্রষ্টব্য 


বসন্ত (% 21:1018) 

(জব চিকিৎসা] দেখ ।) 
এই রোগে জর, কান্তি, মু্াশয়ে ও উকমূলে বেদনা, শিরোবেদনা 
বিবমিষা, বমন, শ্নৈদ্বিক বিনীও উত্তেজনা, প্রসাপ ইত্যাদি উপসর্গ 





রকুদোষজ রোগ | ১২৯ 





দেখ। দেয়। তৃতীয় দিবসে ক্ফোটক বাহির হয় । স্ফোটক প্রথষে 
কঠিন থাকে পরে রসপূর্ণ হয়। এই রস প্রথমে শ্বচ্ছ থাকে কিন্ত 
পরে ত্বনীভূত হইয়া শুষ্ক হুইয়াযায়। রোগ আরোগ্য হইয়া গেলে 
গাত্রে ক্ষতচিহু থাকিয়া ষায়। 

চিকিৎস1--শরীরে উপদংশ লক্ষণ প্রকাশ পাইলে ৬৪]. সেবন 
ও বাহিক প্রম্মোগ করা উচিত । চক্ষদদোষ ঘটিলে £ আভ্যস্তরিক 
ও বাহিক প্রয়োন ও ৬০০, পর্ধ্যায়ক্রমে। ও ও ৮]. পর্যযাক্রমে 
ও 48 ₹ ঘা, 0 বাঘ. চর পটি। চক্ষুতে বন্তত্রাব থাকিলে 
4 বা ১২, স্যস্ত মস্তন্ে 2২ ও 08 এর মালিস। 0? এব 
অবগাহন। গ্রীবাপৃষ্ঠ, স্সিহিক স্নায়ু এবৎ মস্তকের সমস্ত আ্াযুর 
উপর (চিত্র দেখ) 73. 7, সমস্ত গাত্রে 0এর লোসন (১০টী বটিকা 
0৮ ২* ফোটা চট. [], ও ছৃষ আউস ডাবের জ্বল) দিবসে দুইবার | 

দৃষ্টফল-_কুসংস্কার বশতঃ অনেকে বসম্ত হইলে রোগীব সমস্ত 
চিকিৎসাই বন্ধ করিয়া দেন। এইব্রপ করাতে যাহা হউক আর নাই 
হউক, রে'গীকে অধিক দিন রোগ-যন্ত্রণা ভোগ করিতে হয়। ইলেক্ট।- 
হোমিওপ্যাথি ওষধ ব্যবহার করিলে কেবল যে রোগ শীঘ্র শীন্র 
আরাম হয় তাহা নহে, মৃত্যুর আশঙ্কা প্রায়ই থাকে না। স্ফোট ভাল 
করিষা বাহির না হইলে এক ঘা ছুই দিন 3প্রথম ডাইলিউসন দেওয়। 
উচিত। এতচ্চিন্ন যে পর্যন্ত না রোগ আরাম কইতে আরভ হয়, সে 
পর্যন্ত সন্ত গঁষধ দ্বিতীয় বা তৃতশয় ডাইলিউসনে ব্যবহার করা কর্তব্য 





হক্রামক রোগ (191)10670105) 


প্রতিদিন 5.9 প্রহ ভাহ দিবসের মধ্যে ১০1 ১২ বার অথব। 
প্রাতে বা সায়াহে €ষী কিয়া ব্টকা সেবন করিলে সর্ধপ্রকার 
জৎক্রামক রোগ' জর, চর্মরোগ, ওলাউটা ইত্যার্ি নিবারিত হযু। 

ঘৃষ্টফল-_সর্বপ্রকার সংক্রামক রোগ হইবার উপক্রম হইলে অথবা 


১৩৪ ইলেক্টেণ-হোমিওপ্যাধি চিকিৎসা। 





কয়েকটা প্রথমাবস্থার উপসর্গ আবির্ভত হুইলে উপরিউক্ত প্রকারে 
চিকিৎস। কবিয়া অথবা এককালে ৮ বা ১০্টী বটিকা 5 বা 9.৫ 
জিহ্বা উপব বাধিয়! সেবন করিয়া ভাল ফল পাঞ্িয়া যায়। ষদি এই 
কপ ভিক্িৎসা করিয়া কোন স্থলে রোগী শীত্র আরাম না হয়, 
রোগীয় জীবনের আশক্গা থাকে না। 

বাত (101)00177911510) 


এই রোগ পৈশিক ও তন্কয্ ঝিলীর উপর একম্বান হইতে 
অন্যস্থানে সঞ্চরণ কবে। ইহা! রক্ত দৃধিত হইয়া! উৎপন্ন হৃঘ। 
কখন কখন রোগীর শরীরে এক প্রকার চর্মরোগ উপশ্ছিত হয়। 
যতদিন এই চণ্ধবোগ থাকে ততদ্দিন বাত অনুভূত হয় না। 
কিন্ত এই রোগটী তিরোহিত হইলেই ধাত পুনরাঘ দেখা দেয়। 

চিকিৎস।-:রোগ দি কোন বিশিষ্ট রক্ত ঘারস দোষে উৎপন্ন না 
হয়, তাহা হইলে কেবল মাত্র 17 অথবা সংযোজক অংশে বেদন! 
হইলে টি ও বিয়োজক অংশে বেদনা হইলে [২.চ. অথবা! 
তি, ও %. চি পর্যায়ক্রমে এবৎ সন্ষিক্বলে বেদনা বোধ হইলে তে. 
১1 ঘদি উপরোক্ত প্রকারে বাহক ওঁষধ প্রয়োগ করিয়া রোগ 
আনাম ন! হয়, আভ্যন্তরিক ওষুধ সেবনের ব্যবস্থা করা কর্ডবা। 5 
ও [ দ্বিঃ ডাঃ এবং আহারাস্তে এক বেলা £টী বটিকা 5 ও অপর এক 
বেলা ৫টী ধিক] জিহ্বার উপর ! 93, 05 95, 4% বা ভা. চ.র 
ছবগাহন। সন্ধিও যেদনাসুক্ত স্তানে 2 ঢু.র পটী। 

রোপ একান্ত প্রবল যোধ হইলে 9 ও ম্াতঃ ভা ব্যবহার কর! 
কর্তব্য। কঠিন বাত রোগের সহিত অস্থি গুলু, সন্ধিন্্ীতি বা সন্ধি- 
বিকৃতি ইত্যার্দি লক্ষণ থাকিলে 03 5 বা & পর্ধ্যায়ক্রমে এবং 0 বা 
(5 বা আতর বাহক প্রয়োগ । 

ইলেক্টে! হোষিওপ্যাথি গুঁধথে এই রোগ কখন কখন এত শী 
আরম হইঘ। যায় খে তাহা দ্বেখিলে সকলেই চমৎ্কত হুইবেন। 


রক্দোষল রোগ। ১৩৬ 





সব্ষিপ্রদাহবিশি বাতি (4১71165) 


সন্ধির তজ্ঞময় ও রক্তান্ুত্রাবী ঝিল্লীর প্রদাহ । এই কোগ সচরা- 
চর একটী ব দুইটা মাত্র সন্ধিদ্বানে প্রকাশ হয়। 

চিকিৎসা-5 অথবা ১ ও], ডাইলিউলন পধ্যাক্রক্রমে। প্রাতে 
ও সা্ধাহ্নে ৫টা বটি'কা 5. বা], । 05এব অবগাহন । হৃদয়ে 4 র 
পটী ওউপপশ্ডকাপ্রদেশে চর মাণিল। রোগ দুঃসাধ্য বোধ হইলে 
০ অথবা ০ ও 5 অথবা 4 পর্যায়ক্রমে । প্রদাহযুক্ষ স্থানে ভরে. চি, 
অথব। ২, চ৮. ও গর. 2. যথাক্রমে বিষোজক ও সংযোজক অংশে । 


সক্কিবাতি (472০127 13176010801517) 


সন্ধিস্থানে অল্প বাদ্সধিক বেদন! হয়, পীড়িত শ্থান রক্তবর্ণ ও 
স্ফীত হয় এবং তাহার সঙ্গে অল বা অধিক হর দেখা দেয়। এই 


(রোগের সঙ্গে সঙ্গে কধন কধন হৃদাবরণ প্রদাহ বা জৎকোষ প্রদাহ 
উপস্থিত হয়। 


চিকিৎস1-+, ও 0 পর্ধটাপরক্রমে । উক্ত ওঁষধধ আহারের সময়, 
পূর্ণেষে বা পরে 1 05 ও তরে. চক অবগাহন । জদয়ে 4১*র মালিস এবং 
উপপশ্ডকা প্রদেশে চুর মালিস। রাত্রে নিদ্রার পূর্বে হণ্টী 
বটিকা ৬০. । 

সন্ধিষ্থানে বাত, অন্থিক্ষত ইত্যাদি নানাবিধ বোগ জন্মে। শিশুর 
সন্ধিগ্থান স্ফীত হুইলে প্রায়ই অস্থি্ক্িতি রোগ উপস্থিত হয়। 

চিকিৎসা__3,ডাইলিউসন। ন্নাসুবর্ত, ল, গ্রীবাপষ্ঠ, উদর গ্রহ্বর ও 
ন্বৈহিক গাযুর উপর ২. ছু. বেদনাসুক্ত ম্বালে 05, ০* অথবা ০ 
ঘর পটী। জন্ধিন্থানে ২.০. ও) ৮.]5- বথান্রমে বিয়োজক ও 
সহযোদক অংশে । রোগ ছঃসাধ্য বোধ হইলে 0 ও 4 পর্ধ্যায়- 
জমে 05 বা 5 এর অবগাহন। 


৯৩২, ইলেস্টেণ-হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা! 








বাতর্ক্ত (০০৪০ 


কষুব্র ক্ষুদ্র সন্ধির বেদন] ও স্বীতি। পীড়িত স্থান রক্তবর্ণ হয়। 
রোগ প্রথমে পদের বৃদ্ধাঙ্গ'লিতে প্রকাশ পায় এবং পরে বৃহৎ বৃহৎ 
অন্ধিশ্থানে ব্যাপ্ত হইযা পড়ে। এই রোগে লানাৰিধ দেহ্যস্ত্রের 
বিশেষতঃ পাকাশয়ের কার্ধে ব্যাঘাত জন্মে 

চিকিৎসা--রোগ নৃতন হইজে ৪১5৭ বা 9£ দ্বিঃ ভাত । 45 স্িঃ 
ডাঃ বাবন্থাব। 05,5৪4 এর গটী,. মালিস ও আবগাহন। উপপশু কা 
প্রদেশে এ বা 0? এর পটা । খু, ৮, অথবা $ 0 ৩ ড, [১ 
পর্যায়ক্রমে গ্রীবাপৃষ্ঠ, সৈহিক আাু ও বেদনাণক্ত ম্বাযুব উপর 0১ 
(0: বা ৬৬. র অবগাহন ও 3 1: র পটা। ]২ 10 ও ডু |. যথা, 
ক্রমে পীড়িত বি্বোনক ও সংযোজক অংশে । 

বোগ প্রাতন হইলে চিকিৎসা এর ন্যার। কেবল ওঁষধেব 
দ্বিতীব ভাইলিউসনের পবিবর্তে প্রথম ভাইলিউমন ব্যবহ'ৰ কবা 
উচিত । 

অনেক বাতরক্ত রোগ কেবলমাত্র - অপব। 4১ ও9 পর্ঘযাধত্রমে 
সেবন করিয়া আবাম হইয্ব! যায । শরীতঃ উপদংশ বিষ থ(কিলে 
রোগ প্রায়ই রঃসাধ্য হইমা উঠে। এইজ স্থলে ৮০০ তবন ও 
বাহিক প্রয়োগের ব্যবস্থা কৰা উচিত। 


অচলসন্ষি বাত (4/:7)61701095:5 ) 
সদ্ধির জড়তা । এই রোগ কথন কন অগুলিতে প্রকাশ পায়্। 
চম্দ্বরোগে অথবা শরীরাভ্যস্তরশ্থিত উপদংশবিষে এই (রাগ উৎপন্ন 
হয়। 
চিকিৎস1কিছু বেশী দিন ধরিয়া? চিকিৎস! কর! আবশ্যক । 
তি, 5% বা 5 55 ডাইলিউলন অথবা 05 ও 4 পর্ধ্যায়ক্রমে দ্ভিঃ ডাঃ। 
একটা করিষ বটিকা। 05 এক ঘন্টা অন্তর । উপপশ্ু ক! প্রদেশে ঢৎর 


রক্তদোষদ্ধ রোগ | 5৩৩ 


মালিম। সদ্ধিশ্থানে ০. [2 অথবা 9. টব পটী। আ্গাযুবর্তল, উদর" 
গহ্বর, উদরস্থ ন্লৈহিক ক্গামুকেন্দ, গরীবাপৃষ্ঠ, স্ৈহিক স্বাযু এবং সমস্ত 
পীড়াত সামুর উপব 1. 17, ও ড্র. প্ধ্যাগক্রমে 1 

বোগ হুঃসাধ্য বোধ হইলে 08) 07. 051 0% এব আসগাহন । 

দৃষ্টকস--উপরিউক্ত ভিন্ন ভিন্ন বাতরোগে ইলেউ্ট। হোমিওপ্যাথির 
কার্য কারিত। প্রতাক্ষ কবিলে অনেকেই চমতকৃত হইব্নে। সন্ধিস্থানে 
লেদনায়ু তে, ]ুুর আহিত ৩* বাঁ 0* মিশ্রিত কাঁবয়া পটী অথব! 
মলম লাগাইলে ছুই তিন দিনের মধ্যে বেদনা ভন্তহিতি হয়। 
অজীর্ণ, উপদধশর্দেয, রসপ্রথান ধাতু ইত্যাপি কাথণের উপন লক্ষ্য 
রাধিষা চিকিতসা করা কর্তৃশ্য | অবিক প্রদাহ ধাঞ্িলে আত্যন্তরিক 
ও বাহাপ্রযোগেব উষধেব শন্তি অঙ্গ হওঘা উঠিহ। চিকিংসাকালে 
স্মবণ বাখ। কর্তব্য যে, প্রথমে বাত জ্হয়া দেহেব তান অংশ শুক্ক 
হইতে অ'বস্ত হইলে বহুধিন ধূরুঘা চিকিৎসা! ন! কিসে বিশেষ ফল 





পাওগণা যায় না। 
শোগ (10701)৭5,) 

শোথ নচবাচব অণ্যান্য বোগেব সহিত দেখ! দেষ। পীড়িত 
স্থানের শিরা হইতে বন্ধান্ধ শিঃঠত হইয়া চহপ্বাস্থত ঝিল্লীতে 
সঞ্চিত হয়। বন্তসধাশনে ব্যাঘাত নিবন্ধন এই ৭ ঘটনা উপস্থিত হয়। 

লক্ষণ_ন্দীত, পাণুলণ ও পেদন।হীন চণ্, দেনিল্য, অতিশয় 
পিপাসা । গবে উদরাঘর ও মুব্রাণতা বা যুরাহ্বাব। ঠাগা লাগা, 
মুত্রাশয়রোগ, জর, হদ্রোগ, ঠীহা ও যকুংবোগ, ঝহবোপ ইত্যাদি 
কারণে এই বোগ উৎপন্ন হব। চিক্কিৎসা নাহইহশে ও বোগ অত্যন্ত 
কঠিন হইয়। উঠিশে হৃদষের কার্ধানিৎন্ হইযা মৃত্য উপস্থিত হয়। 
শোথ ফুসফুসে বিস্ব"্ত হইযা শ্বাসরোগ অথণা অপ্রিক্ে বিস্ত.ত 
হইয়া আক্ষেপ উতখাদ্ন কবিধা মুহা আনয়ন করে। চিকিৎসা- 

৯২ 


৯৩৪ ইলেক্টে-হোমিওপ্যাথি চিকিৎস1। 


কালে পীড়িত যন্ত্র ৪ বোগের কাবণের উপব বিশেষ লক্ষ্য রাখা 
আবশ্াযাক। উঁষধ সচবাচব তৃতীয় অথনা দ্বিতীয় ডাইলিউসনে 
বাবস্থা কৰা উচিত। 

চিকিৎসা গ্রীৰাপুষ্ঠ, শ্ৈহিক শ্বারু ও ক্বায়ুবন্লেব উপর ইলে- 
ঠিসিট, উপপশুক। প্রদেশে 7*ব ও 0"এব মালিস। ও ০, 
0৮, দ্বিঃ ভাঃ। অন্প্রকাক কঠিন শোগ বোগে ৯০১0৯ ও 7ি5,8 
অথবা ,এব অবগাহন ব্যবন্তা করা উচিত। 

জব!সুশৌথ হইলে 0 তঃ ডাঃ ও 0, এব পটা । 





উরে শোথ বা উদরী হইলে 77. তু ডাং। উপপশ্কা 
প্রদেশে [টব মালিস বা পটা। আাবুবভুল, ন্িহিক গায় ও গ্রীবা- 
পৃ্ঠেব উপব উড 75,105 এর মালিস। 

জদয়েব শোথ হইলে 4 তঃ ডাঃ কাযকবান। ৩৪৩ 
ভাঁঃপর্ধযাষক্রমে । &ব মানি বাপটা ও 1) 7) ভবমে। 

অন্দিশোথ বেগ । এই নোগে সঙ্ষির শোন্দ প্রচ পামাণে 
মানব বুদ অঞ্াল হয। জান, পননল, মনিসদ্দ, কফোনি ইতাাদি 
গ্রপান প্রধান হন্ষি্শে এই সোপ হ্যা হি জা আদ আনে 
বান, বাত বো, সন্ষিনত। আঘাত, অ।পিনিত পতিশ্ন, শুদ্থািপন্ছ 
অপ্চদ, উপদশর্িস ইত্যাপি কারণে এই (গাণ্ উত্পন হন] এই 
বোগে সন্ধি কখন স্ফীত তয় এলৎ কখন না ক্ীতভ্ভাৰ যায! 
ত্বভাবিহান্গ্ত। ভ্াপু ভয় । 

টিকিৎসাব অথবা 4১৪ € পবায়্রমে | 05এরু অলগাহন 
গখডিত শ্ছানে 05 ব1 (5 এর মালিম। বোগ উপদংশবিঘজননিভ 
বোধ হইলে ১০)। মেনন ও বাহ্য গুমোগ। 

অগু]ধার শোথ (1)01)55 91 00 09৮1, ) 

ই ধোগ্ধ জল্পে অলে প্রকাশ পায় ও শরীরে কোনবপ বেদনা ধা 

বিশেষ কষ্ট নোধ হয নাঁ। কুক্ষির এক পার্খ স্কীত হয়। কিছু 


রক্তদোষজ রোগ । ১৩৫ 


দ্রিন পবে বোগীর পাকথান্্ ও মত্রপিণ্ড প্রদেশে ভাব অনুভুত হয, 
বারন্বাব প্রত্রাব করিতে ইচ্ছা হয় অথবা কষ্টকর প্রস্রাব উপস্থিত হয় 
এবং কোষ্টবন্ধী হয। প্রে দেহে নিগ্া্পনূহ স্ফীত হই পড়ে 
এবখ বষ্টকর শ্বাস উপস্থিত হঘ। 

চিকিংস।--0* ও 4১ পর্যায়ক্রমে দ্বিঃ বা তৃঃ ডাঃ। উদ্বৰে 
[ চি, অগাধাবে 0১, [, অথবা ৪5এব ম্যলিস। 

দুষ্টকল-__অন্যান্য চিকিৎআাম্তে অমাধ্য বলিয়! পবিতাল্ 
অনেক রোগী দৃত্যুমুশ হইতে রক্ষিত হইয়াছে। 





অর্দাঙ্চশোথ (40014002,) 


এই বোগে সমস্ত কৌধিক্ক ঝিনীৰ উপব বজ্তান্নু সঞ্চার হস্স, 
রোগীর বর্ণ পাণ্ড, হয় এবং অকষ্টকর শোথ উপস্থিত হদ্র। স্ফীত 
স্থানে অন্্ুলির চাপ দিলে গর্ভ হইয়। বলিযা যায়। দৌ্দল্য, তৃষ্ণ1 
এবৎ পরবে উদ্রামদ, ঘু্াভাব ইত্যাদি লক্ষণ আবির্ভ,ত হয। 
শ্লেক্মা, অব বা অন্য কোন নতন বোগ, অন্ুস্থতা ইত্যাদি কারণে 
এই বোগ জন্মে । 

চিকিৎসা_-9 & 4১ দ্বিত ডাঃ পধ্যাধক্রমে। কখন কখন ঘা 
বা0ছ্িঃ ডাঃ। উপপশ্ুকা প্রদেশে 17থব মালিস। স্কীতস্থানে 
দড, 10. ও 01 পর্যায়ক্রমে | &5, 05, 4৭র অবগাহন । 

দৃষ্টফল-_রোগ অধিক পুরাতন না হইলে অতি শীঙা আরাম 
হুইয়া যায়! 


বক্ষ শোথ (70101১95111 0100 001)651, ) 


উপসর্গ_ বেদনা প্রাধই থাকে ন।, কষ্টকব শ্বাস, হর্দাল ও দ্রুত, 
নাড়ী স্পন্দন, মিন মুখত্রী, হস্তে ও পদে শোথ, হৃদয়ে অস্বাভাবিক! 
শব্দ ইত্যাদি। 


১৩৬ ইলেছে ছোমিওগ্যানি চিকিৎসা । 








চিনিৎসা-3 দ্বিঃ বা ভূঃ ভাঃ। হৃদয়ে শোথ হইলে বা রক্ত+ 
সঞ্চালন বন্ধ হইঙ্গে 4 অথবা 4১ ও 9 পধ্যাযক্রমে। শাখাবায়ু- 
নলীর শোখ হইলে 1 অথবা 4 ও ? ও 9 পর্ধ্যায়ন্রমে। ফুসফুস 
রোগজনিত শোখ উপস্থিত হইলে ২, ০ ও ট পধ্যায়ক্রমে | 

বিষভক্ষণ ( চ০0159177-) 

যদ্দি হঠাৎ কোন দৈব কারণে বা আয্বেডাইন, পারদ ইত্যাপি 
এলোপ্যাধি ঁধধ সেবনে শহীবের মধ্যে বিষ অর্ধাব হর, তাহা হইলে 
ও প্রঃ ডাঃ বা শুদ্ধ বটিক। ব্যবহার কবিতে হয়। যদি শীগ্র শীঘ্র 
বিষ সঞ্চার হযু তাহা হইলে এককালে ২০টা বটিকা $। যদ্দি বিষ 
আলে অজে জঞ্চাৰ হয় এবং রপ্ত দূষিত হইযা গিযাছে বলিয়া বোধ 
হুয় তাহা হইলে প্রধমে এককালে ২প্টা বটিকা 3, 0 পাঃ ডাঃ এবং 
একটী করিযা বটিকা 05 প্রতি ঘটায়) বিষান্ত কন্দলিক! বা অন্য 
কোন বিষাক্ত খাদ্য দ্রব্য ব্যপার করিল যদি বোগীর বমন আর 
লা হয় তাহা হইলে ঈষুষ্+ জলে 52 মিশ্রিত করিয়। সেবন করাইলে 
বমন আরন্ত হয়। 

বিষান্জ দ্রব্য ভক্ষণ ও বিষাক্ দ্রন্য জনিত উপসর্গে ও প্রঃ ডাঃ ও 
একটী করিয়া বটিকা 05 এক ত্বটা অন্তব। 5%, 4 ও 05 এব 
অবগাহন পর্ধযাযক্রয়ে। 1২১12 ও 15. পর্যায়ক্রমে অথবা ডে, তি, 
উদ্রশ্থ শ্নাযুকেল্দে, ্নাঘুবর্তধলে, উদর গহ্বণে ও গ্রীবাপুষ্ঠে। 

ওষধব ভাইলিউনন ব্যবহাব কবিয়া যদি রোগ বুদ্ধি পাশ তাহা 
হইলে উষ্ভ ডাইলিউসন এক বা ছুই ক্রম উচ্চ করিয়া সেবন করিলে 
কষ্টকর উপসর্গ দূরীভূত হয। অত্রাস্ত অধিক পরিমাণে শধধ সেবন 
করিয়া শগীরে কষ্ট উপস্থিত হইলে সির্ভাবা লেবুর রস ব্যবস্থা! করা 
উচিত। , 

ছুইযল__আমরা যে কয়েকটী রোগী পাইয়াছিলাম ভাহারা 


রতপদোধজ রোগ । ১৩৭ 


চে 


আরোগ্া হইয়াছে । আমদের বিশ্বাস সর্ধ প্রকার বিষ-চিকিৎসায় 
বিশেষ ফল হইবার সম্ভাবনা । র্পাদি দ্ংখনে চিকিৎসায় কিনূপ 
ফল পাওয়া ষাঁয় তাহা পরীক্ষা করিয়! দেখ! আবশ্যক । মফঃংম্বলে 
এই ফশ পরীগ্ষ/ করিবার অনেক হুবিধা আছে । 


দ্ধ ব্রণ (0871701৩. ) 


এই রোগে একটী কঠিন ও যস্ত্রণাযুক্ত স্ফোটক আবিভূর্তি হয় ( 
স্কোটকের চহুপ্পার্খ রক্তবর্ণ হয এবং মধ্যতাগে ক্ষুদ্র ক্ষুদ্র কুষ্টবর্ণ রস- 
খটিকা দুষ্ট হয়। এই রমগুটিকাশুলি কিছু দিন পরে মাংসের 
সছিত বিগলিত হইয়া পড়ে । 

চিকিৎসা:0 বা 0*ডাইলিউমন বারশ্বার । 0% কিম্বা 0*এর 
পটী বা মালিস। 4১১ র পটী। 3,0* এর অবগাহন । লীড়িত 
স্থানের হ্গাযুর উপর [ও %. 79. পধ্যাযক্রমে ! 

যদি উদ্ত চিকিৎসা উপকার ন! হয়, ২৪ শ্বটার মধ্যে মৃত্যু 
হইবার সস্তাবন। | 

দৃষ্টফল--প্রথমে উপকার হইতে আনন্ত হইলে রোগ সত্বর 


আরে গ্য হুইঘ্রা যার) 


স্ফোটক ( 265029১ ) 


আনভ্যন্তরিক কারণে শরীরের কোন স্থানে গর্ত হইয়া তথায় পুষ্ব- 
সঞ্চার হইলে স্ফোটক হঘ। আঙ্গলহাড়া, দগ্চব্রণ, আঙিনা ইত্যাদি 
্ফোটিক। 

ক্ফোটকের প্রথমাবস্থায় অনেক স্মলে বোশীর দেহে কম্প, জর, 
অন্থিরত। ইত্যাদি লক্ষণ উপস্টিত হয় এবং পুয় গা ও হরিদীভ পীত- 
বর্ণ হয়। শরীরের'সকল শ্মানেই ক্ফোটক হইতে পারে । 

আঅকইকর স্ফোটক কেবলমাত্র রসপ্রধান ধাতৃতে আবিড়্ত হয়? 


১৩৮ ইলে্ে হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা । 


এই শ্ফোটক অলে অল্পে বৃদ্ধি প্রাপ্ত হব, কোনরূপ প্রদাহ উপান্থিত 
হয় না এবং পৃযসঞ্চারের পুর্বে কোনকপ বস্ত্রণ। অনুভূত হয় না। 
এই সকল ক্ষোটকের পুয় সচরাচর অতিশয় তরল । 

চিকিৎসারসপ্রধান ধাত্ু--9 ও ৩ বা 1, পর্যায়ক্রমে । আহা- 
রের সময় উত্ত ওষধের বটিক! । (5 ও 55 এর অবগাহন পর্ধায়- 
ক্রমে । পীড়িত স্থানে ০০ এর মালিস। স্ফোটক ফাটিয়া গেলে 3 
বা০এর মালিস। শ্নৈহিক-্লায়ু ও গীড়িত স্বানের ন্গাবুর উপব ২. 
এ, ও সু এ, পধ্যায়ত্রমে ! 

রক্তপ্রধান ধাতু--১ ও ৬ পর্যায়ক্রমে অথবা বোগ ছুঃদাধ্য বোধ 
হইলে 4১ ও 0 পর্যায়ক্রমে । 4১ ও 0: এব অবগাহন পর্ধ্যারক্রমে। 
উত্ত ওঁষধের পটী বা মালিস। 1২, 15, অথবা [২১ 75. ও ১, 08, 
পর্ধ্যায়ক্রমে । 

প্রদাহঘুন্ত স্ফোটক স্ফীত ও রক্তবর্ণ হয এবং ছুরিকাবিদ্ধবৎ 
যন্ত্রণা, গাত্রোন্তাপ, জর ও কম্প উপস্থিত হয়। পুয় ঘন ও হরিদাভ পীত- 
বর্ণ হয়। 4 ও 0 পর্যায়ক্রমে । 4১2 (এব অবগাহন পর্ঘ)ায়ক্রমে | 
জদয়ে 4: মালিস ও উপকপশুকা প্রদেশে 7"? র মালিস। ২, 15. ও 
খু, 1 পর্ধযাসক্রমে বায় বর্ত,ল, উদর গহ্বর, উদরপ্থ পৈহিক ন্লায়ু- 
কেন্ত্র, গ্রীবাপুষ্ঠ ও ক্ৈহিক শ্াদুব উপর 1 মাথার খলির উপব ৫ ফোটা 
13. ৮,1 জর থাকিলে [2 দ্বি: বা ততঃ ভাঃ। 

রক্তস্কয় লক্ষণবিশিষ্ট স্ফোটক অন্থিক্ষত, মাংসপচন ইত্যাদি 
কারণে উপস্থিত হয়। চিকিৎসা কিছুদিন ধরিধা করিতে হুয়। (/ িঃ 
ডাঃ, কয়েকদিন পরে 0905 1, দ্বিঃ ডাঃ 0% ও 5" এর অব্গাহন 
পর্যায়ক্রমে 1 3. 00 ও ড্র. 15 পর্ধযায়ক্রমে | উপপশ্রকা প্রদেশে 
খপ মালিম | 0"এর পটি। 

দুষ্টফল--অনেকের ধারণা ঘষে স্ফোটক চিকিৎসায় অন্য ব্যবহার 
প্রশ্ধোজন। অন্তব্যবহারে স্থ'নিক দৃষিত রক্ত বিনির্গত হয় মত্য 








রকতদোষজ বোশ। ১৩৯৪ 


শা 


কিন্ত যে কারণে রক্ত দৃষিত হয্প সেই কারণ 'অস্পৃষ্ট থাকে । এই জন 
অস্ত্রব্যবহারে অনেকশ্থলে বিষম্য় ফল ফলে এবং অনেকে বহুদিন 
রোগ ভোগ করিয়া অবশেষে মৃত্যুমুখে পতিত হয। অস্ত্রব্যবহারে 
রোগীকে বৃথা দারূণ যন্ত্রণ। দেওয়! হয় এবং ক্ষোটক আরোগ্য হইতে 
বিলম্ব হয়। ইলেকুটে হোমিওপ্যাথিক ওঁষধ ব্যবহারে প্রথম 
হইতে কেবল যে সমস্ত যন্ত্রণা নিবাবণ হয় তাহা নহে, আস্তচিকিৎ- 
জায় রোগ আরোগ্য হইতে যত সময় লাগে তাহার অদ্ধেক সময়ে 
রোগ নির্দে!ষে আরাম হইয়। যায়: 





স্ফোটকাণ, 03০15.) 


কৌধিক ঝিললীর সামান্য প্রদাহ । স্ফোটকাণু কখন বসিয়া যায় 
এবং কথন বা পাকিয়া উঠে। 

চিকিৎসা--5 ও 4১ পর্যাঘক্রমে । আহাবের মম উক্ত ওঁষধের 
বটিকা | (2১ ও 4১৫ অথবা 5* এর অবগাহন পর্ধযাধক্রমে অথবা ], 
এর অবগাহন। 0৮এব পটা । গ্রীবা পৃষ্টে, স্নৈহিক ছ্গায়ূতে ও পীড়িত 
প্রানের বায়ুর উপর ]২, 1, ও ভ. 19. পর্যায়ক্রমে | 

অক্ষিপুটের উপব স্ফোটকাএু হইলে ডাইলিউপন 4 ও 9 পর্য্যাঘ- 
ক্রযম। 4 ও 05 এর পটা পর্যাযক্রমে । পীড়িত স্থানে [ং. 7. ও 
৮. 0. পর্যায়ক্রমে | 

দুটফল_পূর্বের ন্যাঘ। 

মাঙসপচন € ০,817000100*) 

মাংসপচন দ্বিবিধ-_শ্্ষ ও আর্র। পীডিত স্থান শুক্ধ ও কঠিন 
হইলে শুদ্ধ এবং কোমল ও সামান্য চাপে বিগলিত হইয়। পড়িলে 
আছ মাধসপচন হয। যেশ্থানে পচন আরভ্ড হয তাহার চতুপ্পার্খ্ব- 
বন্তর্গ অংশে প্রদ্দাহ উপস্থিত হইয়া বিনষ্ট মাংস বিগলিত হয় এবং 


১৪৯ ইলেন্টে হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা । 





একটী সপুয ক্ষত ও ক্ষতচিহচ থাকিয়া যায় । তাহা নাহইলে চতুষ্পার্থে 
পন আরম্ত হয় এবং শীঘ্র মৃত্যু উপস্থিত হয়। 

চিকিৎসা--0 ৰা0% দ্বিঃ ভাঃ। প্রাত্তে ২০টী বটীকা 068 5। ও« 
0+ এর অবগাহন । 05 এব পঠী ও মালিস। ডু. ঘ., ত্র. মুর পটী। 
মংস্পৃষ্ট স্নায়ুর উপর ২, 1. ও % এ, পর্ধ্যাতসক্রমে। 05এর বটিকা চূর্ণ 
করিয়া উহার সহিত কিঞ্চিৎ নবনীত মিশ্রিত করিয়া পচাযুক্ত স্থানে 
লাগাইলে আশু প্রতীকাব হয়। 

দৃষ্টফল-_হুঠৎ অস্ত্র চিকিৎমা! করিখা রোপীকে দাকণ হন্ত্রণা ন। 
দিয়! এবং বহুদিন উহাকে রোগ ভোগ লা করাইয়া কয়েক দিন 
ইলেন্টে.হোমিওপ্যাথি ওুঁধধ ব্যবহার করাইয়া দেখিবেন থে শীল 
কিন্ধূপ ফল পাওয়া যায়। 


ক্ষত (01০০1. ) 


চিকিৎসা-+১ ও 0 অথবা ০ সেবন ও 05 বাহ্য প্রয়োগ । ক্ষত 
স্থানে 900 প্রয়োগ । (কট, চন্ম ও উপদংশজনিভ রোগ দেখ।) 


গোমসুর্্যাক্ষেপ (ই ০০908010) 

টিকাদ্িবার সময় দুষিত গোমনৃরি ব্যবহারজনিত বিষ পঞ্জার | 

চিকিৎসা_-১ সেবন ও 1, এব খ্াবগাহন। 
রসদোষধজ নালীক্ষত (5০:9081953 11305153 ) 

১ ভাইলিউদন। পীড়িত শ্থানেব স্নায়ুর উপর 7 0. রোগ 
ছুঃসাধ্য বোধ হইলে ও ও € পঞ্ধ্যায্ক্রমে | 0 বা ]। এর অবগাহন । 
অংস্প-ষ্ই স্থানের স্ায়ুব উপর পর্যায়ক্রমে 1২. 0 ও স- 9) 

অশ্রনালী-ক্ষত ( 17017181715], ) 

ছগ্ুর ভিতর দ্বিকের কোণুস্থিত অশ্রু-নালীর ক্ষত । 
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চিকিৎসা_-3 ঝা ০10 । গ্রীবাপৃষ্ট এবং চক্ষু-গহবরের উর্ধে 
ও নিয়ে 7২2. 0. চর পটী। 








দন্তমাড়ী-ক্ষত (15012 01096 00105.) 


চিকিতসা. ও 45 পর্ধযাযজ্রমে | 05, 04, ঘর কুলি মাড়ীর 
উপর মুখের বহির্ভাগে ০এর মালিস। সংস্পৃষ্ট ্াখুব উপব 112, 1 
দৃষ্টফল__সর্বাপ্রকান ক্ষত চিকিৎসা শী ফল পাওয়া যাকস।কিন্ত 
নালীক্ষত বোগ চিকিংশা করিতে সচরাচর অনেক দিন লাগে। এই 
জন্য বাহার অধিক দিন ইলেন্টেন-হোমিওপ্যাথি চিকিত্সা করেন 
নাই তাহারা জর্ধপ্রকাৰ বিশেষতঃ শুহাদেশভূত নালীকন্ত রোগী 
যত অল্প গ্রহণ কবেন ততই ভাল । মলত্যাগ কবিবার অময় বাবম্বার 
পীড়িত স্থানে তিতর হইতে চাপ পড়ে বলিয়া নালীন্ষক্ত শীদ্র 
আরোগ্য হয় না। 


অর্ব,দ (1110) 007+5-) 
ককৃট (0910007 ) 

যে সকল দূষিত পদার্থ সর্চিত হইযা এই রোগ জন্মে তাহরি 
মূল কারণ অদ্যাপি শ্থিবীকৃত হয় নাই । এই বোগে অর্দ,দ ক্রমশঃ 
বিস্তৃত হুইয়। চতুষ্পার্শধন্তী অংশ বিনষ্ট কবিয়া দেয়। অস্ত্রচিকিৎসা 
দ্বাবা অর্ধব,দটী কর্তন করিয়া কেলিলে কিছুদিন পরে অর্কাদটি যে 
স্থানে প্রথমে আবিভূতি হইযাছিল ঠিক সেই স্থানে অথবা অনা 
কোন স্থানে পুলবায় প্রকাশ হয়। কর্ণট রোগে যে অর্ধ,দ হয় তাহার 
বিলীতে এক প্রকাব ক্ষুদ হ্কুছ কোষদৃষ্ট হয়। কোষগুলি এত ক্ষ 
যে কেবল মাত্র অণুনীক্ষণ বশ্ত্রেব সাছাযো উহাপিগকে দেখিতে পাওয়। 
যায় অন্য প্রকার অন্নদদে উদ্দ কোষ দুষ্ট হয় না। অন্যবিধ 
অর্বদে বোগীব সম্পূর্ণ দ।স্থ্যভগু হইতে প্রাই দেখা যাষ না, কিন্তু 
কর্কট বোগে স্বাস্থ্যভঙ্গ লক্ষণটা সর্বদাই উপস্থিত থাকে এবং সমস্ত 
শরশীবের বক্ত দধিন হইঘ| পড়ে! কর্কট রোগে সচবাচব যে ছুরিকা- 
বিদ্ধবহ যন্ত্রণা! উপস্থিত হয় তাহা সন্বপ্রকার কর্কট বোগের প্রথমা- 
বস্বায়ুদৃষ্ট হয় না। কিন যেমুকর্ত হইতে রোগবৃদ্ধি পাইতে থাকে 
সেই যুহূর্ত হইতেই উজ্ত যন্ত্রণা আধন্ত হয় এবং উত্তরোত্তর 
বৃদ্ধি পায়। 

প্রধান পণান ককট বোগ। 

১। কোমল কর্কট-_এই প্রকার কর্কট রোগে অর্দদে মস্তিক্ধ 
বা মজ্জার ন্যাঘ এক প্রকাৰ কোমল পদার্থ দৃষ্ট হয়। এইবূপ 
কর্কট হোগ সচরাচব অধিকাৎ্শ স্থলে উপস্থিত হয। 

২। মানস কর্কট--এই রোগের অর্দুদ কৌমল কর্কটের অপেক্ষা 
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অধিকতব কোমল । অর্কা,দেব দিল্লীতে বর্ণহীন অথবা রক্ত বা পীত- 
বর্ণ একপ্রকাৰ আটার ন্যায় পদার্থ দই হয। 

৩। বক্তত্রাবী কর্কট--এই বোগে অর্্,দ হইতে প্রাসই রক্তআব 
হইতে খাকে। 

৪। কৃপ্ট কর্কট-এই বোগে অন্দ,দেব ঝিশ্রীতে এক প্রকার 
কুষ্টবর্ণ পদার্থ ঢৃষ্ট হয । 

৫; কঠিন কর্টট-'এই বোগে অদ্িদ কখন কখন প্রস্থ্রের ন্যায় 
কঠিন হয়। 

কর্কট বোগে ক্ষত সর্দার উপগ্িত থাকেন চর্খ্েব কর্কট 
রোগে ক্ষাত আদৌ উপস্ডিত হম না। আস্তি এ চক্ষুব কর্কট রোগে 
অর্বূদ বৃদ্ধি পাইলে ক্ষত শেষে উপর্িত হথ। যকত, অণ্ডকোষ, 
অগ্ডাধাৰ ও বুত্রপিণ্ডেব কর্দট দোপে প্রামই ক্ষত দেখা যাব না। 
প্রায় অর্ধেক কর্টট নোগে অসদে? কোমলতা £8 হয় না। 

কর্মট বোগ ভালে সুরা প্রধান অদ,দের চতুপ্পার্শে অথণ 
অন্য কতিপয় শ্ষুদ ক্ষুদ্ধ নদ আধভ ৩ হঘ। আনেক কর্কট 
নোগে উপ্ত লুদ শ্রাত্র অব্রদণ্জশি খানে আবিউূতি হয় নাঃ কিন্তু 
বোগ উত্তবোন্তব বুদ্ধি পাছে খাতে এব শদীতের অমন রক্ত দাষিত 
হইযা পড়ে! অন্যান্য দেহমূর পড় এনা খিকতভ্ষ ৭ কিন্ত রকি 
দববাধিক্যবশতঃ নহ্য উপশ্সিত হন ' 

এই্ট ভ্ধানক শোগেন সাপারণ ল্মপ-- দা প্বল্য, স্বাস্থাভঙগ, প1ও১- 
বর্ণ উদ্রাম্য ইত্যাণ্ৰ। 

যেসকল দেহ নত্তরে কর্কট বোগ উপস্থিত হৃঘ গেই গকল যাল্ের 
অথবা তাহাদেব নিকটবনী বা অংশই বনের কারধ্যানুসাবে বিবিধ 
বিশেষ বিশেষ লক্ষণ 'আবিড় তহ্য | 
তালুমুল গ্রন্থিকর্কট (08077001091 6179 170179115, ) 

এই বোগে তালুদুলে একটা বৃহ ও কঠিন অর্ন,দ উপস্থিত হয়। 


উর ইলেজে হোমিওপ্যাথি চিকিংস]। 





এই অন্বদ হইতে ষমযে সমঘে রক্তত্রাব হইতে থাকে । কথা কহিতে 
বা কোন দ্রপ্য গিলিভে হইলে কণ্ হন্ব। প্রাপ্তবধস্ক ব্যক্ির শরীরে 
এই বোগ সচবাচব দেখ! দেয়। 

পকাশগঘ় ককট (08০67 ০0 00৪ 5691090 )-:এই 


রোগে পাকাশষেব নির বা উত্তমুখে অথবা মধাস্থলে অন্বূদ উপস্থিত 
হওয়ায় উত্ত যন্ত্র সংকীর্ণ হইযা আইসে। পাকাখযের উতমুখে 
কর্কট হইলে উল্ত যুখ সংকুচিত হইয়। যায় ও অননালী বিস্তুত 
হইয্া পড়ে এবং কোন খাদ্য দ্রব্য ভোউণ কৰিলে উহ] বদন হুইয় 
উঠিম্লা বায়। পাকাশঘেব শিন্রমুখে কর্কট হইলে উহা! সংকুচিত 
হদ্র ও পাকাণণ বিপ্লত হইস্কা পড়ে । উল্ত কাবণে ভুক্ত দ্রব্য অনেক 
ক্ষণ পাকাশে থাকিয়া পরে অতি কষ্টে অন্রমধ্যে প্রবিষ্ট হইছে 
থাকে । সচবাচৰ আহাবের হুই কিন দ্ষ্ট| কাল পবে বমন হয়। 
চর্্মবত, সান্ত্র, কঠিন ধা কোমল পদার্থ পক্কাশঘের কর্কটে দৃষ্ট হয়। 
পাকাঁশঘ-শল, পৃষ্ঠে বেদনা, উদ্দরে 'ভাববে।ধ, গন্ধহবন অখন! 
গক্ষকগন্ধঘুত্, উপগার, অন্ধজশর্ বপ্ণবমূন, উদরেব উদ্বীতাগে অন্ন,দ 
ইভ্যার্দি পাকংশয়ের করটেব লক্ষন । এই বোগ সচরাচর কয়েক 
স্ব কাল শ্ঞাদী যে । কিন পরে পৌর্বল্য, আশ্ত্াবনণ প্রদাহ, 
স্বাস্থ্যভঙ্গ ইতাদ উপসর্গ উপস্থিত হ্যা মুহা হয়। 
যকৃতেন কক (৮০০০৮০00050 )এই রোগে 


যরুতেব পরিমৰ দুদ্ধি পু হয | মহ ও ছুরিকাবিদ্ধবহ যস্তণ| দক্িণ 
উপপশ্ডকা প্রদেশে কক্ছে ও দশিণ বাহুতে অনুভূত হয়। অনীশর্ণ, 
কোট্টবদ্ধ, পাণ্ডবোগ উদৎ। ও মমস্থ শখীরে শোথ আবিভূতি হক্স 
ণবৎ শেষে উদ্রাম? ও হাহ, উপস্থিত হয়। 

জনের কর্সট (03756701079 [)0950--প্রথমে একটা 
বাত্র স্তনের গ্রন্থি পাড়ত হু |কন্কপরে রোগ বৃদ্ধির অঙ্কে সঙ্গে 


রক্তদোষছজ রোগ । ১৪৫ 


শশী 


অন্ত স্তন্টীও পীড়িত হইয়া পড়ে। এই রোগের ৩টা অবস্থা । 
প্রথমাবস্থায় কর্কটসঞ্চার আরম্ভ হয়, দ্বিতীয়াবস্থায় কর্কট বৃদ্ধি পাইতে 
থাকে এবং তৃতীয়াবস্থায় সমস্ত শরীরে গভীর ক্ষত দৃষ্ট হয় এবং 
অসংঘ্য ক্ষুদ্র ক্ষুদ্র অর্ধদ অপব স্তন, অস্থি, যক্ুৎ ইত্যাদি অংশে 
আবিভূতি হয়। 

মেরুদণ্ডের কর্কট (08%77০০1০01 072 5151721০070 )-- 
এই রোগে মস্তকে বেদনা অন্রতব ও বুদ্ধিশক্তির বিকৃতি, পক্ষাঘাত, 
আক্ষেপ ইত্যাদি লক্ষণ উপস্থিত হয়্। দেহের নিম্ন অন্ের পক্ষাঘাত 
এই রোগের একটী প্রধান উপসর্ণ । 

তালুর কর্কট (087০0 91080 [১2176 )--এই রোগে 
অর্ধ বিস্তৃত হইয়া পড়ে। কথন কখন উহ্বার ভিতর একটী কোষ 
দুষ্ট হয়। এই কোষটা কোন্‌ কোন স্থণে এতদুর বৃদ্ধি প্রাপ্ত হয থে 
দেখিলে পাবাবত ডিন্বের স্যাষ বুহৎ বশয।বোধ 'হয়। অবশেষে 
জিহ্ব।, গলকোযের শ্রৈষ্মিক আবরণ, চস ') আসিব কর্কট উপস্থিত 
হইয। স্বাদ্থ্যতঙ্গ হয ও দেহেব সমস্ত রক্ত দযিত হইয়া পড়ে। 

ফুম্যুটসেন কর্কট (০27০০৮০6059 14019)--রোগী 
প্র'প্ত বয় ও রক্ত প্রধান ধাতুবিশিষ্ট হইলে এই রোগে শ্বামদৌর্বল্য 
ও কষ্টকর শ্বাস লক্ষণের সহিত অল অল্প বন্র শ্লেম্মার সহিত দেখ! দেয়, 
প্রতিতাত প্রক্রিয়ায বহ্ধেব স্বাভাবিক গ্রতিধ্ণনি , ্গীণ বোধ হয় এবং 
শ্বাস-ক্রিয়ার শব শুনিতে পাওয়া যাঁষ না । 

চল্মনিবন্ধ কর্কট *( 08700 50800 7. ৮০ 91১1 )_-এই 
রোগ মুখে, ওষ্ঠাধারে, জবামুগ্রীবায়, জননেক্জিয়ের বহির্ভাগে, শুহো, 
জিহ্বায় গলনলীতে, পাঁকাশয়ে, অল্পে ও সবশান্ত্রে আবিভত হয়। 








*এই প্রকার কর্কট বোগই কেব্ল অস্ত্র ব্যবহাবে মাবাম,করিতে পাবা যায । 
রোগী ও চিকিৎমক মাত্রেরই স্মরণ রাখ! কর্তত্য ঘে অন্য প্রকীণ কর্কট রোগে অন্্ 
উর করিলে রোগ অপেক্ষাকৃত কত হয় এবং আবোগ্য হইবার সম্তীবন। কমিধ| 
আহমে। 





১৩ 


১৪৬ ইলেক্টযো-হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা। 





ইহাতে স্বাস্থ্য তঙ্গ, বন্তবিরূতি ইত্যার্দি ভযানক উপধর্গ উপস্থিত 
হয়না । রোগ কেবলমাএ পীড়িত স্থানের চন্মে আবদ্ধ থাকে। 


চিকিত্সা । 


যাহাতে কর্দট বোগেব বিষ ও ধাহদোষ সমূলে বিনষ্ট হইতে 
পারে দেণ্ষিষে ইলেক্টে-হ্োোমগপ্যাথি চিকিত্সায় অতি হুভাক 
বন্দোবস্ত আছে। এই ঝবোগে ক্যান্সাবসে। ওঁষধের কার্ধ্য দেখিয়া 
সকলেই চমতকুত তইবেন। উদ্দ ওুঁষধ কয়েকদিন সেবন করিলেই' 
রোগীব শর্ীবে বোগ দমনেব লক্ষণ স্পষ্ট অনভূত্ত হয়। যদি দেখ! 
যায় যে, রোগ কেবল আবন্ত হইতেছে, অথবা অর্না,্দ বা ক্ষত বেশী 
পুরাভন হয নাই, অথবা দেহের ঝিলীব অবস্থ। এমৃত হইযান্থেযেসে 
অবস্থঘ বত দোষ খণ্ডন করা সম্ভব, তাহ! হইলে চিকৎ্সা করিয়! 
রোগ উপণম ও পবে সমূলে আখোগ্য কৰা যাইতে পারে। যত শীত্র 
রোগের চিকিৎস! আবশ্ত করা যায ততই গাল। 

কর্কট রোগ ছুষ্ট গ্রন্থি অল্প বা অধিক কঠিন হয় এবং উহ! স্পর্শ 
করিলে কোনবূপ ্বনুভব শক্তিন উদ্দেক্‌ হয় না। গ্রন্থি কখন প্রথমে 
অনেক দিন এক ভাবে খা(কয়া পরে অলে অলে ব। শান্র শীন্প বিস্তুত 
হইতে থাকে) কখন প্রথমে বিস্ট তত হইয়া,পরে একভাবে থাকিয়া যাক 
এবং কখন কেবল ম বরবাহ ক আনদ্ধ হইযা থাকে। কখন চর্মের 
উপর কেণল মাহ আল বা ধক রক্রাভা দৃষ্টি হষ। 

কর্কঢক্*তবিশিষ্ট গ্র্থিব পার কঠিন, উন্নত ও বদ্ধুর হইয়া 
আইসে, ভিতরে ছুবিকাবিন্ধব যন্ত্রনা উপস্থিত হয়, ক্ষত কৃষ্ণ বা 
ধূসর বর্ণ ধারণ কবে এবং জলের ন্যায় স্বচ্ছবস্তাম্বআাব ও চুর্গন্ধ 
উপস্থিত হয়। 

কর্কট বোগ আরাম হইতে মরভ্ত হইলে এক এক করিয়া প্রধান 
প্রধান উপসর্গগুণি অস্তথিত হইতে থ.কে। গ্রন্থির নায়তন হ্রাস 


প্রক্ততদাবভ রোগ । ১৪৭ 








হু, কঠিনতা কমিযা আইসে, বিবর্ণতা কাইযা য'ঘ নি-চলভাব দুরী- 
ভূত হয় এবং গ্রন্থি ম্পর্শ করিলে রোপী উহা ভানুভব করিতে পারে। 
কিছুপ্দন পরে গ্রন্থি বিগলিত কইয়া পড়িযা খা, শ্পাত স্থানে ছুর্ন্ধ 
থাকে না. যস্মপা কমিষ' যাষ ও কমেক দিবস পরে উহা জাদে। অনুভূত 
হয়না! শেষাবন্ত্রাধ চিকিৎসা হইলে কর্টট বোগ আবাম হয়ন। 
সন্ত, কিন্ত সদপ্রকাব যস্ণাহ্বাবিত হয । গ্রন্থঃ কুস্ংবর্ণ ঘৃচিয়। গিয়া 
রঞ্ডনর্ণ হয় এবং পৰে উহ্ছাতে কেপল মাত্র বক্তা! দু্টী হয়। ধোঁত 
করিবার সমগ উক্বা ২ হইয়া কর্ষট পড়িতে থাকে এবৎ উহার পার্শ্ব 
চতুষ্পার্খবত্তণ চন্মের সঙ্িত সমতল এবৎ স্দেলাবিহখীন হয়। পৃষ- 
সর্চারের আবদার পরিবর্তন ঘটে। পূয খন পীতবর্ণ ব রপ্তাভ 
হইয়া আইসে। 

যখন উপবিউন্ক প্রক্তারে শরীরের সমস্থ দোষ খণ্ডন হইতে আরন্ত 
হয়, তখন ওঁষধব কর্যাকাবিতা সম্বঙ্গ কোনব। সন্দেহ থাকে না। 
কিন্তু এই সমণ্য চিকিংসা পরিবর্তন কৰিলে বা এক দ্িনেরগ জন্য 
বন্ধ বাথিলে নিশেষ্ নিই ইনার সন্তান্না। 

কতকগুলি কক্টে, বিশেষ চঃ মস্তক, ওষ্ঠাধর বা জরাষুব কর্কটে 
অর্সন,দ উক্ব। টুকৃবা হ্যা প়িষ] যাঘ লা; এককালে সম্্ অর্ধ 
খলিয়! পড়ে । অপর কতকগুলি কর্কট (বাগে প্রথম কয়েক দিন বেশ 
উপকার হু কিন্তু কয়েক পিন পরে বোগ ভযানক মুর্তি পরিগ্রহ 
করিয়া মাবি্র্ত হয। এই সময় ব্যবঙগত শঁষধ্ের ডাইলিউসনের 
ঘপেক্ষা এককুম উচ্চ ড'ইলিউমন বা অন্য প্রকার ক্যান সারসো 
ওঁষধ বাবহাৰ কা 'মাবশ্বাক। 

কর্কট নিবারণ -প্রাতে ও সন্ধাকালে ৫টী বাটিকাঁ 5* ভর 
শিশুর বোগ হইবার আভ্তাননা থাকিলে শ্রুতি বেলা হটী করিয়া 
বটিকা। শরৎ ও বসভ্তের প্রাবস্তে 'শাচ সপ্তাহ কাল প্রতিদ্ধিন 0 
প্রঃ ডঃ দ্িরস্র মধ্যে ১২1১৩ বার। 


১৪৮ ইলেক্টে হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা। 





উপরি উক্ত প্রকারে বাল্যকাল হইতে বৃদ্ধাবস্থা পথ্যস্ত স্কল 
সময়েই চিকিৎসা কবিয়। রোগ নিবারিত করা যাইতে পাবে; কিন্ত 
অচরাচর পুরুষের ৫০ বসব ও ভ্ত্রীব ৩০ বৎসর বয়ঃক্রম হইলে চিকি- 
সা আরভ্ত করা উচিত। শ্্রীলোকেব যে সময়ে স্বভাব্ধর্থে ঝতু বন্ধ 
হইয়া যায সে মনষেও চিকিৎসা কর) আবশ্যক | এই সময়ে £&, ও 
€ প্রঃ ডাই পর্ধ্যায়ক্রমে ব্যবস্থা কব" কর্তব্য । 

কর্কট দমন_ক্যানসাবসো ওষধে গাঢ বক্ত ও রসদোষ বিন 

হুইয়! যায়। কর্নট বোগ সচবাচর মিশ্র বা অমিশ্র রক্তপ্রধানধাতু- 
বিশিষ্ট ব্যক্তিকে আক্রমণ করে! উক্ত দ্বিবিধ কানণে কর্কট রোগের 
প্রধান ওঁষধ 7 ও 41 জব থাকিলে থে পর্যাত্ত জব ন1 যায়, সে পধ্যস্ত 
উক্ত দুইটী ওঁধধের সঙ্গে সপ্তে 1” ব্যবস্থা করা উচিত। [ব্যবহার 
করিয়া অনেক স্থলে শীঘ্র শীত হৃফল পাওয়া যায় 

যদি দেখ যায় যে, কর্কট রোগে প্রথম কষেক দ্রিন উপকা'র হইযা 
পরে আর উপকার হইতেছে না, ত'হা হইলে কয়েক দিন প্রাতে ১০টাী 
করিয়া 05 এর বটিকা ব্যবস্থা করা কর্তব্য । যে সকল কর্কট বোগে 
উপধুক্ত ওঁষধ ব্যবহার করিয়া কোন উপকার হইতেছে না দেখা 
যাইবে, সেই সকল বোগে ৮০ ব্যবস্থী কৰা উচিত! কেননা 
কৃমি উদ্ূরে থাকিলে উহ অন্যান্য ওৰধের গণ নষ্ট কবিয়া দেয়! 
শরীরে কোনবপ দোষ ত্ষটলেই কৃমি জন্মাইবাব সম্ভাবনা । 

উপরি উক্ত অবস্থায় রাত্রে নিদ্র! বাইবাব পূর্ের্ব ৫টা বটকা তো 
এবং প্রাতে নিদ্রাভঙ্গ হইবাব পব ৮৬1. প্র বা দ্বিঃ ডাঃ 03 4র সঙ্গে 
ব্যবস্থা কর] উচিত । কর্কট রোগ চিকিৎসায় ৫ সর্বত্র নিয়ত ব্যব- 
হার করা উচিত এবং রক্তদোষ থাকিলে উহার সঙ্কে 4 ব্যবহার কৰা 
প্রয়োজন হয়। যদি 0র উপযুক্ত ডাইলিউসন ব্যবহার কবিয়1া আশা- 
হ্রূপ ফল না হয, অথব! প্রথমে কয়েকদিন উপকার হইঘা পরে বন্ধ 
হইয়া যায় কিনব পূর্ব্বে ঘণ্ত উপকার হুইয়্াছিল পরে তত উপকার 


রভদোষজ রোগ । ১৪০৯ 


হইতেছে না দেখ যার, তাহা হইলে 0র পরিবর্তে 0% ব্যবহার 
করা বিধি। 

রোগ দমন হুইবাৰ পরও প্রথমে কয়েকদিবদ 0 এবং পরে 5 
ব্যবহার ক কর্তপ্য। শেষ।বস্থায দিবসে 581?টী বটিঞ1:)বাবহার করি- 
লেই চলে । প্রবল কর্কট হৌগ আবাম হইলে পর অথবা কর্কট রোগ- 
যুক্ত ব্যক্তি বুদ্ধ হইলে যাবজ্জীএন ১ সেবন কবা কর্তধ্য । ১ আহান্র- 
কালে সুর। অথপা ছুক্জের সাহত গেবন করা যাইতে পাবে। 

আভান্তরিক টিকিৎন।--প্রথম মাসে 2 দ্বিঃ ডঃ ও ০ প্রঃ 

ভাঃ। শবীগ হইতে দূষিত পদার্থ বিনিজ্ুত করিতে হইলে প্রথমে 
সমস্ত শরীবেব উপব ওষ£ধ্ ক্রেধা সঞ্চাব কবা আবশ্যক। এই জন্য 
পরাতে ও সন্ধ্যাকাশে ৫9 কবিছা 0 এর বটি$] ব্যবশ্থ। করা উচিত॥ 
স্্ীলোকেব পক্ষে প্রতিবার ৩৯ বটিকা ব্যবস্থা কবিলেই যথেষ্ট হয়। 

স্ত্রীলোকের কর্কট কোগে শ্রধমে 0 দ্বিঃ ডাঃ ব্যপহাব কব! 
উচিত। যাদ উদ্* ডাহলিউগন ব্যবহ]র কবিয়া যন্তণ। বৃদ্ধি হয়, তাহ! 
হইলে তৃতীধ ডই/লিউদন সেবন কথা কর্তব্য । 

এপঞ্জায়টিকে। ওঁষ্প্ শবীরেব সমস্ত বন্তের উপর ক্রিঘ্রা সঞ্চাব করে 
বলিয়া উহা। সেন করিলে সন্দপ্রকাব বন্তআব নিবাবিত ও আরোগ্য 
হয়। ইহা দাহবিশি/ যন্ত্রণার মহৌষধ । 

কর্কটের অন্বুদ বা ক্ষতের উপর ০র কার্য প্রত্যঙ্গ। এই ওঁষন্ 
সেবনে কর্মটে পুধনঞ্ার হয়, পুষ খ্বনীভূত হয় ও অধিক পরিমাণে 
আ্রাব হইয়া আ+শেষে এককালে অন্গঠিত হইঘা যায় 0 সেবনে 
বন্থণাও নিবারিত ও আবোগা হইষ যায্ু। 

রোগীর দেব্রল্য না অজীর্ণ ভান থাকিলে 55 প্রাতে ৫টী বটিকা 
ও আহারের সময ২ বাঁ ৩টী বটিকা ফে'বন কবা কর্তব্য । 

ঘদি একমাস কাল চিকিংমা কিঘ' আশানুবৰপ ফল না পাশুয়া 
যায়্। তাহাহইলে ০৫ ও 4৯১ পর্ধযাধ়ক্রমে, প্রতি ঘটায় একটা করিয়া 


১৫০ ইলেন্টে-হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা । 





0গ এবং আহারকালে হর বা হুঞ্ধের সহিত ৫টী বটিকা 0 ব্যবশ্থ। 
করা উচিত। 
বাহা প্রয়োগ_দিবসে ৩ বার-প্রাতে, মধ্যান্তে ও রাত্রে 

নি্র। যাইবার পুর্ধে_-অন্দ,দের উপব 0%এব পটী ও অব্ধ্বণের চতু- 
প্ার্খে০২এর মলম । অর্ধ,দে ক্ষত গাকিলে উহার উপর তৈলাক্ত ব্য 
ব্যবহার নিষেধ । মালিস প্রন্তত করিবাব জময় গ্রিলাবিন বা ভ্যাসেলিন 
ব্যবহার করিলে চর্মবের সহিত ওধধ হুন্বববপে মিশ্রিত হয়। 

দিবসের মধ্যে ৩ বাব হৃদয়ে £১ঃর মালিস ও উপপণু কা প্রদেশে 
চর মালিম; হ্ৈহিক জাসুং দামূবর্ত,ল, গ্রীবাপৃষ্ট, উদ্দর-গহবর ও 
অর্ধ,দের নিকটবন্তী সমস্ত জাযুব উপর [২.1 ও ৬ 1, প্রাতে 
শখ্য। হইতে উঠিবাব পর মাথাব খুলি উপর ৫ ফোট। ৬ মি, । 

অর্বদ ক্ষতবিশিষ্ট হউক বা নাই হউক, উহ্াব উপন নিয়ত 
উঁধধেব পটী ব্যবহার করা আবশ্তক। পটা যেমনি শুষ্ক হইয়া 
আসিবে অমনি উহা পরিবর্তন করির? অপর একটা লানাইতে হইবে। 
বদি অব্ূদ ক্ষাত বিশিষ্ট না হয়, তাহা হইলে এক খণ্ড ক্ষুদ্র বস্ত্র 0২. 
চ.তে ভিজাইয়া অন্ন,দের উপর লাগাইয়া তাহার উপব এর পটী 
লাগাইতে হইবে। একখও কাপড়ে গদ লাগাইয়া উহ1 05এর পটার 
উপর রাখিলে পটা শীগ্র শুদ্ধ হইয়া যায না এবং চর্ম লাগিস্বা থাকে । 

অর্ধ রক্তত্রাব বিশিষ্ট হইলে বন্ত্রধণ্ড 9. 15.তে তিজাইঙ্জা 
উহার উপর লাগাইয! তাহার উপব 0£এর পটী লাগাইতে হইবে। 

অর্ধ,দ ক্ষতবিশিষ্ট হইলে বন্ত্রধু্ড ০ [৯.তে ভিজাইয়। উহার 
উপর 0*এর পটী লাগাইতে হইবে। সভক্াচর সপ্তাহে ছুই বাব 
পধ্যায়ক্রমে 05 ও 4১র অবগাহন লওষা আবশ্যক। ১৫ বা২০ 
মিনিট কাশ অবগাহন লইলেই যথেষ্ট হয়। হ্বামুমণ্ডল উত্তেজিত 
হইলে চির অবগাহনে শান্তি হয়) 

ঘি অনেকে দিন চিকিৎসার পর কর্কটের ক্ষতে নুতন ত্বস্থ জন্মা- 


রক্তদোষজ রোগ। 5৫5 





ইতে দেখা যায় তাহা হইলে 5এর পট্ী ব্যবহার করা ভাল । পটার 
সঙ্গে সঙ্গে কয়েক দিবস 9 সেবন ও উহার অবগাহন লওয়া উচিত। 

চক্ষু, জরাযু, কঠ ইত্যাদি স্থানের কর্কট রোগে পুর্কোক্ত ওঁষধের 
অবগাহন, পটা, কুলি ব! পিচকারী ব্যবহাব কর! উচিত) 

হোগীর শরীরে অতিশত্ব মন্ত্রণ। উপস্থিত হইলে ২1 ১ দিন ওঁধধের 
ভাইলিউসন এক ক্রেন উচ্চ কবিয়া দেবন করান ভাল । পরে যন্ত্রণ! 
কমিয়। গেলে পুনরায় পুর্বব্যবহ্ত ডাইলিউসন ব্যবহার কর। উচিত। 
আভ্যন্তবিক ওঁষধের ক্রম উচ্চ করিবার সময় বাহ্‌ ওঁষধেরও মাত্রা 
ক্ষীণ হওযা আবশ্যক | রোগে হতাশ হওষা অনুচিত | কেননা ধৈর্য 
সহকারে চিকিৎস( চালাইতে পাবিলে আরোগ্য নিশ্চিত । রোগের 
খুরুত্বান্ুষারে আবোণ্য হইতে কখন কযেক মাম এবং কখন ন। কষেক 
বৎসর কাল লাগে। মধ্যে মধ্যে তৌলঘন্ত্রে রোগীর দেহের ভার 
নির্ণয় করা ভাল। দেহভার বৃদ্ধি একটা সুলক্ষণ। কেন না ইহা দ্বারা 
স্পষ্ট বুঝা যায় যে শরীবন্থ নিললীর পুনঃসংস্কার আবস্ভ হইয়াছে এবৎ 
যন্ত্রণা যতদর কষ্ট্বাযরক হউন্ত না কেন, শবীরেব্র পুনঃসৎ ্থার কার্ধ্য যে 
সম্পূর্ণ হইবে তাহা। নিশ্চিত । 

যদ্দি দেখা ষায় যে রোগী এত দুর্ল হইয়া পড়িষাছে যে কোন 
প্রকার অবগাহন লইতে পাবে না, তখন স্রাব সহিত 0০ বা ০5 এর 
কয়েকটী বটিকা মিশ্রিত করিঘ্া উহা মন্ত্র ণ্ডের উপর মর্দন করা 
উচিত । 

ভয়ানক ঘন্ত্রবা উপস্থিত হইলে অমিশ্র 017. অথবা উহ! জলের 
মহিত মিশ্রিত করিয়া ব্যবহার কবিলে আশু উপকার হয়। 

যত্দিননা প্রচুর পরিমাণে ঘনীভূত পুষনিঃসবণ আরত হয়, 
ততদিন পধ্যন্ত রোগ আরাম হইবার আশ্বা থাকে । জলবৎ পুয়আব 
'আরভ্ত হইলে আরাম অনিশ্চিত । 

দৃষ্টফল_-কর্কট রোগের চিকিৎসায় অন্ান্য ওষধে কিছুই ফল হয় 


১৫ ইলেক্টো-হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা। 


কি লিল শা পেশ 





না, কি? ইণশেক্টে হোমিওপ্যাথি মতে সব্দদ্র রোগের যন্ত্রণা প্রশ- 
মিত ও আধকাংশশ্কলে রোগ আবোগ্য হইয়া যায়! যদি প্রথম 
ছইতে চিকিৎ্স) আরভ্ত বং] যায়, মহুযুসংখা অপেক্ষাকৃত অল্প 
হুয়। কিন্তু চ£খের বিষষই এই থে দেশের কান্যান্যমতের [6কিহসক- 
গণ এই রোগ অসাধ্য জানিঘাও 'ন্জ নিঞ্জ চিকিৎসাধনে রাখিয়। 
রোগীকে বৃথা কষ্ট দেন। যে কযেকটী কর্কট রোগী এখন আমা- 
দের চিকিৎসংধীনে আছেন ভাহাদেব ঘেকপ উন্নতি হইযাছে তাহ 
দেখিলে ম*লেপই বেধ হইবে যে বোগ কিছুদিন পরে আরাম 
হইয়া? যাহবে। আম দেব দেশে এপর্যন্ত যে কোন ক্যান্সার রোগ 
আরাম হহবাব সংবাদ পাওয়া ষায়ু না, তাহা।ব প্রধান কারণ এই যে 
ক]ান্সার রোগীগণ দেশীয় সর্কা প্রকার চিকিৎসা করাইযা সচবাচর 
রোগের শেষালম্ায্স ইলেট্টে চোমওপ্যাথি চিকিৎসা কক্াইতে 
আজেন। এই চিকিৎসা আবার অধিকাংশ স্থলে অনুপযুক্ত হস্তে 
ন্যস্ত খ'কে। চিকিতসা উপদুক্ধ হস্তে পতিত হইলেও রোগ নির্দোষে 
আরাম হইতে অধিক সময় লাগে বলিয়া! অনেক রোগী অধৈর্ধ্য হইয়া 
চিকিৎসা হইতে বিরত হুনা 





বৃকহোগ (1501)55 ) 

এই বোগে কতিপয় ক্ষুদ ক্ষুদ্র কৃষ্ণ অথপা। রক্তবর্ণ ফুসকুড়ি বাহির 
ছয় । কুলকুডিগুলি ভাঙ্গিয়া ক্ষত উপস্থিত হয। চহষ্পাঙ্ের চর্খব- 
ক্ষয় হইয়া ক্ষত ভেমশং বদ্দি পার এবং কটকষারগুণবিশিষ্ট এক 
প্রকার রস উহা হইতে নির্দত হইতে থাকে ও মুখে পীড়িত স্থানের 
উপর একটী বূসরবর্ণ আবরণ দেখা দেযু। 

চিকিংসা-১ ও 0 পর্যায়ক্রমে । রোগ ছুঃসাধ্য হইলে বা 
রোগীর উপদংশদাষ খকিলে উল্ত শঁঘধের সহিত 4 অথবা ৮০৪ 
পর্যায়ক্রমে । উক্ত ওঁষধের €৫বা ১০ বটিকা আহারের সময় 


রজতদোষজ রোশ। ১৩৩ 


পি 


পর্ধ্যায়ক্রমে উক্ত উধধের পটী। 1২15. অথবা 7. 7. | পুযসঞ্চার 
হইলে 0 ডাইলিউসন ও 05 এর পট ।শেষাবন্থায় 5 সেবন ও 
বাহ্য প্রয়োগ । 5 ব্যবহাবে ক্ষত শীত পূর্ণ হইয়া আইসে। 
ও চ্রে পটা ও অবগাহন । ৬, 15, অথবা 7২, 17. ও %, 12. সমস্ত 
শ্ষৈহিক জাযুকেজেব উপব। 

দৃষ্টফল-_ চম্ম-রোগেব ন্যাঘ। 

অস্থিগ্রদাহ (098/০1019) 

রসদোধ, গাট রসদোষ অথবা উপদংশদোষ নিবন্ধন অস্থিস্কীতি । 

চিকিংসা--5 অথবা], ও 0৮ পর্ধ্যাযক্রমে | উল্ত ওঁষধের 
বটিকা আহাবের সময় | 0*এব অনগাঁহন। দৈহিক লাযুতে ]২. 1.1 


অস্থিক্ষয় (ই ০01:09515.) 


এই রোগে অন্থি বিনষ্ট হুইয্বা যায়। অস্থি বিনষ্ট হইলে পর 
অস্থিশুক্ষত উপস্থিত হয়। 

চিকিৎগাঁ-0 বা 0 বাবন্বীর। পীডিত শ্থানেব উপর উক্ত 
তীষধের পটি । সমস্ত মেকদণ্ডে উপব তে এব মালিস। বোৌগ উপ- 
দৎশ-জনিত হইলে ৮০7 ও 0 অথবা০* তৃঃ ভাঃ পর্যায়ক্রমে ॥ 

দৃষ্টফল-_সন্প্রকাব অস্থিবোগে দে ভালফল পাওয়া যাইবে ইহ 
ঘআাশা করা যা । আমব1 যে কয়েকটী বোগ দেখিয়াছি তাহাদের 
অধিকাংশই আঁরোগা হইয়! গিয়াছে । কখন কখন বোগ আরোগ্য 
হইতে কিছু বিলম্ব হয়| 

অর্ববদ ([01000015-) 

কর্কট, স্ফোটক, ইত্যাদি দেখ । 

যে সমস্ত অর্ধদ কঠিন ও বেদসাবিহীন, মেই মখস্ত অর্ন,দে সচ- 
রাচর কর্কট বোগের স্ত্রপাত হয়। এইন্ন্য এই সকল অব্বুদেরউপর 
শ্রম হইতে বিশেষ লক্ষ্য বাধা আবশ্যক। এইরূপ ছলে কিছুমাত্র 





১৫৪ ইলেন্টো-হোযিওপ্যাথি চিকিৎসা । 








কালব্যাজ না কবিধা ক্যান্সারসো ওষধের ফেবল ও বাহা প্রয়োগ 
ব্যবস্থা কর। উচিত | 


রক্তার্কাদ (81551110070 0:077119-) 


রক্তাশয়েব নিকুত বৃদ্ধিজনিত অর্দ্বদ। এই অর্দদটা কোমল 
এবং বল") পটল অথপা ঈধং শীপবর্ণ। ইহা হইতে সহজেই রক্ত- 
শ্রাবহয়। ইহা আকুতি দেগ্ধণে ক্ষত স্থানেব উপব একটি কন্দ- 
লিকা (বেডের ভাতা) জন্মাইধাছে বলিয়া বোধ হইবে। 

চিকিৎসা-এ ও ৪দ্বিঃডহ পর্ধাক্রমে 105 ও &5 অথবা 5 
এর অধগাহন পর্থপক্রমে। জুনে 4৯ রও উপপশুকাপ্রদেশে চর 
পটা ও মালিস। 


কোষ (075.) 

শরীরের অন্ভান্তরে পাভাশঘ, শন গাধার ইত্যাদি স্পানে অথবা দেহের 
ধহিতগে চরে উপর রন্ষা্থুতূর্ণ কোষ আবিভত হয়। শরীরের 
খভ্যন্তবে উক্ত কোষ জন্মিপ যে পর্যন্ত লাউহাব আয়তন বদ্ধ 
পাইয়। অন্যান যন্থেব কার্চোয ব্যাখা জন্মাথধ সে পর্যান্ত বোগ শীঘ্র 
নির্ণয় করিতে পাব| যাষ দ1। এই কোষ অনেক সময্ম সহজেই 
কর্কট রোগে পথিণত হয়। 

চিকিৎমা _বহির্ভগে কোষ হইলে প্রথম হইতে কয়েক দিন 
5এর ডাইপ্রিউসন সেবন ও মাপিশ বাবহার কন্ধিলে প্োগ শী 
আরাম হইযা যাষ।বোগ অধিক পুথাণন হলে অথবা শরীরের 
অভ্যনকে আবিভূ্তি হইলে 0,05১ বা ০* এর ভাইলিউসন পবন 
করা বিধি। যেস্তনে কোষ অবস্থিত ঠিক তাহার উপব ০৪ এর 
মালিম। 0% এর আঅবগাহুন। 

কোষের উন্্ঠ অংশে [12 ব পটা | কোন কোন স্থলে 4১৩১ 
পর্যায়ক্রমে ব্যবহার করিয়া হুফল গাওয়া স্কায়। 


রক্তদোষন রোগ। ১৫৫ 


ভি 





বেদনাহ ন গ্রন্থিসম্ত,ত অর্ধ, 
(17000916776 0819000171010109519 ) 


নিয় হু (চোয়াল) ও গ্রীবাব অধোদেশ ব্যাপিধা ষে সকল গ্রস্থি 
'াছে এই রোগে সেই সকল গ্রস্থ স্কীত হইষা উঠ । বখন কখন 
শিশ্বতল (ক,চ(ক), কক্ষ থেগল) এবং জানুর নিয়ুদেশ স্ত গ্রন্থি উল্ত 
প্রকাব পীড়িত হইযা পড়ে। কতকশুলি রোগী পাওুবর্ণ হয় এবং বল- 
কয়।উদরাময় ইত্যদি লক্ষণগুলি আদেধ আবিভূ্তি হয় না) তাহাদের 
শরীর অধিকতর পবিপুষ্ট হইয়া আইসে। এই রোগ পুরুষক্রমানু- 
গত এবং সচরাচর রস প্রধান ধাতুতে আবিভ্‌ত হয়। 

চিকিৎসা--5, 14 0 বা 051 ন্বৈহিক হ্াযু, ্ামুবন্ত£ল, পীড়িত 
স্থানের নিকট বর্তা স্থানে ও অর্ব,দের উপর ২, [ও ডু, দয.) 0৮, 
৪, 4১৯ ও 1 এর অবগাহন । 


গলগ্রন্থিস্ফীতি (00167, ) 
এই রোগে গলগ্রস্থি অত্যন্ত বিস্ত্ত হয় এবং অর্ব,দের মধ্যে 
বিস্তৃত শিরা দৃষ্টি হয়। 
চিকিৎসা_-0, 5 ও 4১ দ্বিঃ ভাঃ পর্যায়ক্রমে ; দিবসে ছুই ৰার 
0£বটিকা ৫টী করিষা। চ/. চ. ও ০5এর পটা এবং 0 ও 4১ 


মালি পর্যায়ক্রমে । ২৮1. ও %. [০ পর্যায়ক্রমে সংস্পৃষ্ট যু 
উপর ও গ্রন্থির তলদেশের চতুষ্পার্শে। 


মস্তক ও স্বায়ূমণ্ডলের পীড়]। 


বেদন। (1১211)9) 


যদি ম্সামুশুল ও বেদনা হঠা কোন কারণে উপস্থিত হয় 
অর্থাৎ উহাতে যদ্দি কোন প্রকার বিশেষ রক্ত বা বসদোষ লক্ষিত না 
হয় তাহা হহলে কেবল মাত্র ইলে্টি সিটি প্রয়োগ করিলেই উপকার 
হয যদি ইলেক্ট,সিটী ব্যবহার করিয়া উপকার না হয় তাহা 
হইলে বুঝিতে হইবে যে কোন্‌ কারণে স্বায়বীস্ত্ প্রবাহ বন্ধ হইয়! 
গিয়াছে ॥ এইকপ স্থলে প্রথদে -১২ব পটী বাবহাব করিয়া পরে 
ইলেন্ি,.মিটা ব্যবহার কবিলে মর শুভ কল পা হুদা যায্বু। 

যদি বেদনা! আরাম হইষা খুদব।য উপস্থিত হর তাহা হইলে 
বুঝিতে হইবে থে শরারের মধ্যে নিবন্ধ ক্ষোন দুল কারণ ভাছে। 
এইক্সপ স্থলে ওঁষধ ফোবন ব্যবস্থ। কব! কব্য। 

শরীবে উপদংশদোষ থাকিলে 1 যন্তরণ। দুদ্ধি পায়) 

যকৃতের দোষ থাকিলে দ্গি'খপাশ্বে নেকদও ও স্বপ্ধান্ছি পধ্যন্ত 
বেদনা অনুভূত হয়। 

হুদরয়রোগ থাকিলে মঢরাচর বান ণকে বেদন। অনুভুত হয় এবৎ 
হৃৎ্স্পন্দন ও শিবোনর্ণন উপাগ্রত »ঘ) 

পৃবেরণক্ত কালণে বেদনা চিদ্দিংগাঘ উপসর্দণ দেখিযা উপযুক্ত 
উঁষধ নির্বাচন করা কন্ডব্য। 

যদি বুধের কোন স্বনে আ্রীসতেশেব তলম্থিত অস্ছিব নিকট 
বেদন। অনুভূত হয়, শরারে উপদৎ্শদোয থাক্ষিবার আ্াবনা। যদি 
স্্ীপ্লোকের মাথার খুশিতে সবনা সঞ্চিত উথহ্ে বেদনা! বোধ হয় 


রক্ুদোষজ বোগ ১৫ 





চা 


তাহা! হইলে শবীরে যে হিষ্টিরিয়া বোগের মুলকারণ নিহিত আছে 
ইহা অনুমান কবিধা লওুযা,যাইতে পাবে। 

যা নাগিকাব অস্থিতে বেদনা 'নতৃত হয় এবং বাত্রিকাঁলে উক্ত 
বেদন। রদ্ধি পাধ, তাগ1 হইশে বুঝিতে হইবে যে শ্ররীরে পুরুষক্রম।- 
নুগ্ত উপপথ্শনোষ [বদ্যমান আছে! 

অকশ্া" সাধুবেদনা উপশ্থিত হইলে ৬৮ 1, (মস্তকে হইলে) 
অথন। ]২ [2 ও ৬, 1 পর্ধযায়রুম ( অন্যান্য শ্বানে হইলে) ব্যব- 
হাব কবিলে উপকার হয। সন্বশ্রকার বেদনাচিকিশ্গান্ প্রথমে ইলে- 
গ্িগিনর পটা না কপিং ব্যবহার কব উচিত। প্রথমে ২12. তাহ'র 
পৰড৬ হি হাহার পা  15, গু ত্র 7 পথ্যায়ক্রমে। বেদনাযুগ্ 
সটান” উপন 0৮, বা টুঙ্ছর মালিস বা অবগাহন | ডাইলিউপন ১, 
১৪05 না) 

দুষ্টফল-__নেদনা, যন্ত্রণা, জাল] যাত্তদূৰ উৎ্কট ও পুবাতন হউক 
না কেন, ইলেস্টে-হোমিগপাথি ওঁষপ প্রয়োগে যেকপ শীঘ্র আবাম 
হয তাহ! দেখিলে সকলেই নিম্মিত হইবেন। যেমমস্স যন্বপায় 
অন্যান্য মতে বহুদিন চিকিতসা কল্যাও কিছুমাত্র উপকার হম না, 
(সই সকল যন্ত্রণ। সটবাঁচিব কষেক খ্বটাষ ইলেকে-হোমিওপ্যাথি ওষখ 
পুয়োগে অন্তহি তত হয। ইশেন্টেহ্োমিওপ্া!খব এই অত্যাশ্চর্যয 
খুণ আছে বলিষ্া যে সমস্থ রোন আবাম কলা মানব চেষ্টাব অতীত এবং 
ষাহাতে বোগাব মুঙ্টা পিশ্চিভ, মেট সকল কোগেও উপমূক্ত ওষপ্ধ 
প্রষোগ হইশে বোগীর সুত্রা কাল পর্্যন্গ সন্প প্রকার ষ্স্থনা উপশম্‌ 
কলা যাইতে পাঁনে । বেদলাচিক্ি২1 কালে উহাঁব মুল কারণের উপৰ 
চাষ্ট রাখা কর্তব্য । তাহা না কবিলে যন্দদ! শুভ ফল পাওয়া যাঁয় না। 
নৃতন চিকিৎসকের পক্ষে প্রথম প্রথম কয়েকদিন ইলেটি পিটি প্রয়োগ 
করা কিছু কঠিন বলিয়া বোধ হইবে। এইজন্য কোন্‌ কোন্‌ স্থলে 
কোন্‌ কোন্‌ ইলেটি,সিটি উপযোগী তাহা দেখিষা প্রথম হইতে 

১৪ 


১৫৮ ইলেক্টো-হোমিওপ্যাথি চিকিত্বা। 





ইলেকি সিট প্রয়োগ শিক্ষা আরন্ত কণা ভাল পঞ্কে চিকিৎ সাপ্ কিঞ্চিৎ 
অভিজ্ঞতা জন্মিলে ও বিশেষ আবশ্যকতা বে'ধ হইলে বিখোজক স্থলে 
সংযোজক ইলেক্টি ঘটি ও মংঘোদিক স্মলে বিখোজক ইলেকুটি, মিটি 
প্রযোগ আরস্ত করা কত্ব্য 


রক্তলক্চয় লন্ষণ।ক্রাস্ত স্নাহুশুল । 
(0:91026২11৮0 0 60171919) 
ঞ& প্রঃ বান্বিঃ ডাঃ। 4৯১1) ৮. অথবা ৬, 13 অবগাহন । 
বেদনামুক্ত স্থানে £৯*র পটী ও মাণিস। 
উপদৎশজনিত স্নানুশূল (৮ ০7০০] ২6:218)9) 
৬] প্র বাছিঃ ভাত! জের পটী। ফটো, ও 0৮,১ অপব! 
5* এব অবগ্গাহন পথ্যাবপ্রমে । উপপশুকা শ্রদেশে 1৯র মালিস। 


বংতবেদ না (21)6777)790110 1৮171) 
১২ ডাইলিন্টসন ও ১ ও ৬০০এব মালিস বা। পটী পর্্যাসক্রমে । 
বেদনানুও ও সংস্প ্ হারণকঙ্ছেব উপব [ই 1 1দ%1 অনা বোন 
ইলেক্টি,সিটি । 
সঙ্গিবেদন' (-৯700712771১2810)৯) 
4১ ও ১ পধ্যাহঞমে।  উ ও 05এব ভাখশাহন পর্যযাধত্রমে | 1 
15, অথবা 1). 1.1 হইপোভামিক পিচকানী দিক চন্মের নিয়স্থ 
বি্ীতে ৬ 12 প্রঙ্গেপ কটিলে যন্ত্রণ।ব উপশম হয়) 
৯ পু ্ র্‌ 
আশ্থনেগনী বেদনা (101195৮০9 7১007)5) 


১৪:০৭ দ্বিঃ ভাঃ পর্যাবর্রমে (| 05এন্র অলগাহন। বেদনা 
গ্থলে ০*এর পটা। চা এর পট । স্সৈহিক মারুতে 1২, 1 


রকদোধজ রোগ ! ১৫৯ 


শাশির্টী সা 


সমস্ত শরীলে বেদনা (€861161:21)9005 0৮০ 
617০ ৮170101990৮) 





এককালে ২স্টীবটিক। 051 5], 01এর অবগাহন ২.2, 
ও .15 সমস্ত সংস্পই আ্বামুব উপৰ' 


লারিভূত বেদনা (২০০077)27১2105) 
৬০] ডাইলিউনন। 0এব অবগাহন বেদনাঘুক্ত স্থানে 08 
অধবা বর মালিস| তর গটি। 


মভ্তকে বেদনী। (2105 7 170 11০2৭) 

প্রথঙে শঙ্খে বেগে), নামিকাসুলে, চক্ষুগত্বরেব উদ্ধে ও নিজে, 
দ্র হাইপাঞ্রসিঘে, ললাটে, শেকদত্ডে ও পদতলে ডি 7১. প্রষোগ 
কবিকে হয । কপন কখন 1২. ও 17. বা), তু প্রয়োগ 
কবিল্,ব প্রয়োজন ভ্য। 

যদি বেদনা প্রথমে আবাম শটমা পনক্্য উপশ্তিত হম ও ন্য়নীর 
বলিয়া শোধ হষ তাত] হইলে জল মাতাঘ 1এন সঠিত পধ্যাযন্ত্রমে | 
উপপশু কাপ্রদেশে টব মলিন], গ্রথলা 5৪এব অবগাহন । 

যদি মন্াকর দন ব্ুসপম শগণাক্রাশ্র হম তাহা হইলে ৮ 
ক্চার্ল মারা এ 1, 15 পারাজ্দি সমস আাযুকেলে। 

ঘি ক্ষোননপ জবাপুব পীড়া সাঁ প্রন “লাগ হইতে অস্তকে 
বেদনা উপপ্রি৯ গণ তাহা হইশে 1! অনমাবাষ অর্থাৎ দ্বিঃ বা তই 
দ্রাইলিউসন। সমস্ত আন্ছকের পন 05এৰব মালিস। 0*এব 
'ক্সবগাঙ্গন , পন সৃটাগু একী ভায়া বক (15 

আদ প্রবাহ অস্ত্র গামপিক্ আাশুশ কোগে টদ্ধিঃ ডাহ। 
উপপন্তকি! পাদশে নি গলা 055৭ মালিম। অদ্ধশিবহশ্ল দেখ । 

অতিরিক্ত টিপা নিপক্ধন সন্যিদদোৌ দলা হইলে ও ডাইলিউজনল 


১৬5 ইলেকটো-হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা । 


এবং রোগ ছুঃসাধা বোধ হইলে ১ ও 0 দ্বিঃ ভাত পধ্যাযক্রমে। 
একটা কোধাট (৩ পোয়া ) বোতলে ৩০টী বটিক! 5 মিশ্রিত কবিস! 
উদ জলে মস্ত মস্তক ধৌত করিলে অনেক্ক সময় শিরোসেদনা 
দুবীভূত হইয়া যায়। 


মাথা খুলতে লেদন। (1১109 17 070 ১1591]) 
১৫ ডাঃ) 0*এর আনগাহন। পীড়িত শ্দবানে 05এব 


মালিস। মাথার খুজি ও শ্বোহকস্সাবুৰ উপর 915 অথবা .15 
উপপশুক। প্রদেশে [7ব মালিস। 


শিবঃশুল (116041)6) 


চিকিৎসা পূর্রোব নানু চক্ষ-গহ্ববের উদ্দে ও নিদ্ধে ডি 12 
পটী এবং সমস্ত মস্থকে 05 এব মালিস। 


দক্ষিণপার্শে বেদন। (1৯017)5 11)10)9 01016 1৫6) 

ছা ডাইলিউসন। উপপশুকাপ্রদেশে [75 ৮, বব গটা। 
বামপার্খে বেদন। (1১201) 1) (1১6 1616 ৯101০) 
4 ডাইলিউমন। 


মালিস। 


(১ এন 


বগাহন। 


জদশে একর পটা ও 
নৈহিক আাযুন উপৰ ৬৮ 1 


নঘিকাস্থি বেদণ। 


(1205 10 00)91001805 01 0109 ২০৯০) 
০, ছিঃ ডাঃ ছিটা ও 0*এব মাশিস। ডা. 7 পট । 
দর্তগৃল (1991177016) 

চিকিৎস! উপর্দংশজানত ন্সাধুশলব ন্যাক়। ৪৮,05৭ দখবা 
& রকুলি। 


বকদোষজ রোগ । ১৬১ 





বুক্ধাস্থির উদ্ধভাগে বেদন]। 
০7, হিঃ ডাঃ 105 8, 0 অথব। উড. [র অবগাহন । ৫. 


অঘ্‌না (এর পটী। 


আধথাতজনিত ব!ছুতে বেদনা । 


৬৩১ ডাঃ পর্যায়ক্রমে | 07 ১৮৮1 আথবা ১০এএ অবগাহন । 
২. 10 ও (থর পটী প্র মালিন। অংস্পৃষ্ট জাযুব উপর [101 
উপপশ্ডকাপ্রদেশে 05 


গ্লানবেদনা (191079110 (1)0 1770০) 


(৩ ডপ্ইলিউস্ন। 0 অথবা 0৮এব অপগাহন ও পটা। সংস্পৃষ্ 
নাহ উপর 1 12. ও ৬ 13, পর্যযাধক্রমে। 


তর্ধশিবংশুল ব। আদকপালে (812711)) 
র্‌ 

ক্মকতি, পিপমিনা, বমন, বগলা পাগুবর্ণ দুখ ইত্যাদি লক্ষণ এই 
বোগে উপস্থিত হন। বেদন| প্রণ্চিদন একই সমলে আবির্ভ,ত হয়। 

রোগ কোনরুপ স্সায়বায গাবণে উপান্থিত হইলে ১ দ্বিঃ ডাঃ ও আরা 
গধ্যাযন্রমে ! মস্তকে এখছ গ্রীনাদু ৮*এর ম্যালম। 

0 চুব গটী' গ্রীবা-পৃষ্ট, কু হাইশোমমিস্‌ ও আৈহিক 
স্বাংর উপব 7 1র পটা। 

কন্িশিবঃশৃহা রন্ধ'সপয শক্ষণাক্রান্ত হইলে 4১ ও 11 পথ্যায়ক্রমে ॥ 
মন্তকে ও গ্রীবাৰ 4১£র যালিম। এ১ঃর অবগাহন] উপপণ্ড কা 
প্রদেশে [7 ন এবং হুদসে 7 [টব মালিম। গ্রীবা-পৃঠ, সুদ হাই 
পোগ্রসিস্‌ এবং ন্ৈছিক সায়ুব উপ 1), 1 

এই রোগ জবাযৃপীড়। বা প্রদর রোগ হইতে উত্পন্্র হইলে 0 


১গ্হ ইলেন্টে।-হোমিওপাাধি চিকিৎসা । 





স্বিঃ ডাঃ। 0+এর অবগাহন , 0, ঘুব পটী। বেদনা আমদ্িক 
হইলে ঢ' ভাইলিউসন ও উপপণ্ড কাপ্রদেশে মর মালিস। 


সায়শৃল (ই ০০৭1৯) 
5 কিন্বা & প্র ডাহ 10, 1) অথব] এব অবগাহন। 054 
9এর পটী ও মালিস পধ্যাধরমে। উপপশুকাপগ্রদেশে 04 


মালিস। গ্রীনাপৃষ্ঠ নৈঠিক ন্সায় ও েক্পণ্ডের হুই পার্থর উপর 
তত ও এ পর্যাধক্রমে। চাডাইলিউ সন | 


সাযবীগ আক্ষেপ (0750115 48501181100) 


9, 4, ও দা হিঃ বা তৃঃভাহ। উপপশ্কাশ্রদেশে হর মালিস। 
গ্রীবাপষ্ট, স্ষৈহিক স্গামু ও শ্রাযুর ভুলের উপব ৮. [.। রক্ত প্রাধান 
ধাতু হইলে স্তদযে £২*র পটা। 44ও ০৮এর অনগাহন পর্যাযক্রমে 


কুইনাইনের অপবাবহাব জনিত স্নায়বীয় পীড়া । 


5 ও 1" দি ভাঃ পর্যায়ক্রমে |: 0৮ ও? র অবগাহন পর্যায় 
ক্রমে । শ্ৈহিক শ্বায়,বর্লের উপর ]$, 00, ও . ৮, প্ধযায়ন্ত্রষে 


উন্মাদ ([11910165) 


উন্মান্ধ রোগ দেহের ধন্তবিশেধ বিকৃত না হইষা উতৎপর্র হইলে 
উহ! ইলেক্টে-হোমিওপ্যাধি ওষধ ব্যবহাকে নিশ্চয় আরাম হর । 

অনেক সময় জবাযুব পীড়ানিবন্ধন স্ত্রীলোকের উন্মাদ রোগ জলে । 
এইরূপ স্থলে 0 বাধহাবে শীঘ্র শুভ ফল পাওয়া বায়) 5, 01. 4. 
অথবা ৬০: দ্বিঃ বা তৃঃডাঃ। 05 ও এর অবগাহল; ৮৮. 1 
অথপা [২17 ও [0 পর্যায়ক্রমে গ্রীবাপৃষ্ঠ ও নৈহিক হ্গাদুর উপর । 

দৃষ্টকল_-ছুইটী রমণীকে জরাঘু পীড়। জনিত উন্মাদ রোগের 
প্রথম অবস্থায় ওঁধধ সেবন কবাইত্বা কোগ আরোগ্য হইয়া গিয়াছে । 


রকহ্তদোষজ রোগ। ১৬৬ 





মানাপিক ও শারীবিক দৌর্ধবলয 
(097012] ৯৬০৪0105৭01 3005 4770 1৬11700) 


5 ছিঃ ভাঃ। 05এর অবগাহন । 1২. 15.) 


চিতোম্মাদ (6 ৮1)901)0100118515) 


এই বোগে আক্রান্ত হইলে বোগী সর্বদা! জিখ্যা বোগ কনা করে। 

0ও এ] স্থিঃ ডাঃ পধ্যামকমে। 05এর অনগাহন। উপপশ্ুকা 
প্রদেশে [*ব মালি ও ১ এব পটা। দৈহিক ছায়ু ও আায়ুবন্ত, 
লের উপব ং [2 ও ৮. 07 পর্যযাযক্রমে । 

দক্টফল- পিক দিন চিকিৎসা কৰিলে রোগ আবোগ্য হইধা বায়? 
এই মকল রোগীকে প্রতিদিন করেক ব্বটা করিয়া ব্যায়াম করান 
স্ভাল। 

শ্রবল চিতবিপ্রব বা উন্মাদ 
(৬ 1016170 4১6680055 01 11202, 


9 অধবা 4১+ দ্বিঃ বা তঃ 121 ২*টী বর্টিকা 55 এককালে 
0৮ ও ৬. চর অবগাহন। 


কামোন্মাদ (ই 5701)1)0171091712) 
0 দ্বিঃ বা তু ডাঃ। 0*এর অবগাহন । ত্রিকান্থির উপর ০ 
এর মালিস। 


স্বপ্ু-সঞ্চরণ (১0171012,19)1)0119100) 
নিদ্রিতাবস্থায় ইতস্ততঃ পরিভ্রমণ করা । ইহা ম্নাঘু রোগ নিবদ্বন 
উপস্থিত হয়। 
স্্ীলোকের যোগ হইলে অথবা 0৮ ও 1৭ পর্য্যায়ক্রমে ছিঃ 


১৬৪ ইলেক্টো-হোযিওপ্যাথি চিকিৎসা) 


ভাঃ। 05 ও টঙ্র অবগাহন | উপপশুকাপ্রদেশে চুঙর মালিস। 
গ্রীবা পৃষ্ঠ ও নৈহিক দ্ায়ুব উপব ৮৮ [2 

পুকষের হইালে_5 অখবা 55 ও 5দ্বিঃ ডাঃ পথ্যায়ক্রমে । উপপ- 
শুকাপ্রদেশে ঢাখব মালিম। 3 





5? এ [7 এব অবগাহন । 


হিষ্টিবিঘা বা গুল্মপাষ, (7 5৭07-9) 

অতিশষ ম্রামুপ্রধানধাহুনিশিক্ট জ্ীলোকের এই হোগ সচবাচ? 
উপস্ডিত হয। এই রোগের লক্ষণ-__খ লুপ্ত, আক্ষেপ, চবিত্র পবি- 
বর্তন, অমুলক্ষ সপ্ন, মুচ্ছরী হইলার পে উদব হইতে উর্ধী দিকে ষেন 
একটা গোলা চন পদার্থ উঠিত্তছে বলিষা অন্ুত্তব, পান্গাশযে ঢাল 
দিলে পুষ্টে ব্দ্রনাবোধ, মাথার খুলির মানলে বেদনা, সঙ্গিবেদনা 
মচ্ছ্ণ অশ্রপাত, চীঘক্কাব, নিমর্ধভাব, ভ্রান্দৃষ্টি, ম্বাণশত্তি এযোগে 
লোকনির্ণষ, ক্মনেক দূব হইতে শ্র'ণ, শন্দে ও গণ্দে ষ) 'আহাধা 
ব্য স্পর্ণ ন। কবিতে কবিহে ক্ষুনিরন্ি, কাজনিক গন্ধান্ুতব, কল্পনা, 
পিপাসা, বারগ্কার বন্বিহীন হুত্রত্যাগ, বিকট কাশি, হস্তপদভলে 
শীতলতভা, মুখের আরব ভাব ইত্যাদি । এই সমস্ত লক্ষণ জবারুব 
কোনবপ পীডা, সস্ভ্রোগের অত্রতা বা আধিক্য ইত্যাদি কাবণে উপ- 
ন্রিত হধ। তিষ্টিরিয়া হইতে চিনুবিকৃতি ও সুশীবোণের লত্রপাত 
হন্জ(। এই বোগ চিকিৎসাসাধ্য ও মারায়ক নহে। 

চিকিৎসী--১হ ও 0 পা 0০2 ভাতা 5 বা 5৯ ও বা 
পর্যযায়ক্রমে ভ্বিঃ বাঃ ডাঃ। ভাইলিউসন দিবসের মধ্যে ৫1৬ বাব 
মেবন কবিলেই যথেই হম মগ খুলিব মধ্যস্থলে বেদনা বোধ 
হইলে উন্দ শ্বানে যু ঘূ.ব লোগন। উদবগহ্ববের উপর 7. ]:. 
প্রয়োগ কবিলে হৃদ্ছা নিরস্ত হ্ন। 

মুচ্ছ্ হইবার উপক্রম হইলে ৮ বা ১০টা বটকা ১ এককালে 
মেনন করিশে হুক্ছ্ নিবাৰিভ হয়। 


বন্তদোষজ রোগ। ১৬৫ 





অর্াগুকায ভিপি (লাগে প্রাতে ও সঙ্গাকাঁলে ২ ফোটা % 
[1 বোগীর পাত লিলিশ লা বুক্তপ্রধান হইলে পর'ন্ত দুইটী 
বটিক্কা ও ৭ ২ ই 3, 12 এলসং ভদনঘ উর মালিস। ; বোগ 
চঃসাঁধা “দ্ধ শইলল ডিল গবহ ভিশো ৪ 0 পর্যাযকূমে | রোগীর 
ধাতু বৃনিনা ৭5 ৭0 অথব" 2১০ ও ০এর অবগাহন পর্স্যাক্রমে 
ব্যবস্থা কলা উচিত 

দুষ্টফল--৩ অপ্লাহকাঁল চিক্রিৎসা কবিলে বিশেষ উপকার পান! 
সাধঘ। যে পর্যাস্থ না রোগের মূল কারণ দণীণ্ত হয়, সে পর্যন্ত 
চিকিৎস। কবা কর্জব্য। 

মন্তিক্ষ গদাহ (1061)11711118) 

পরই বোগের লঙ্গণ-_জব, অনিদ+, ক্ীল শিবোবেদনা, আলোকে 
কই প্রলাপ, তন্দালৃতা, অটৈতন্য ইতাদি | 

চিকিৎসা ।--9 দিও বা তি ভাহ। আসক লোধ হইলে 0 ও 48 
দ্িঃ লা] ত£ ভাঃ পর্যাসক্রা্ম । সমন্ মল্সক ৮৮0,007 ও তি, 
চুর পটী। এশীবাপঠে তি টি এ উপপঞসক্দাপশ "শা গব আলিস। 

মন্তি্গালবণ প্রদ'ভ ($101017765) 

মন্ডিজেন আলবাণব প্রদাহ । এই বোগ বন কঠিন গু সহজে 
নির্ণয় বিচে পাবা ফাষ ন1। 

লক্ষণ 1-অযানন্ড শিশাবেদন! নিদ্রা, কান দা, গালল জরু, 
বমন ও কোঠনদ্ধ : পলে প্রঙ্গাণ, আক্ষেপ, শাসদি, আলোক ও আজ 
সঙ্গাশনে বিবন্ধি ও জাখ্মীনিদা। পরবে উপবিন্টল ভক্ষণ গলি 
তিবোহিত হইল পরশ অচৈতন্যত্ডান উপশ্থিতহয়, চ্খ পাুপর্ণ ও 
আন্রাণভাবাপন্ন তয়। জীবনধাবণৌপযোগী উদ্ধাশের হাস হয় 
-€ জবশেষে তায ঘটে । 

চিকিতযা ।--0 অখব! 9 ছিঃ ভাত আমন মন্থকে ভি. চি) 


১৬৩ ইলেকটে।-হে'মি ওপ্যাধি চিকিৎসা। 





মন্করকে 0.5. ৮১ বাড়ি ]১স পটী লামালিস। ক্ষুদ্র হাইপোগ্রমিঘে 
[২ ঢ। শ্রীসাপৃষ্ঠ, শাঙ্থ (বগে) ও ন্ৈঠিকক্সাহাভে তি. ঢু ও 


ফা, পর্যায়ক্রেমে। 


সন্যাস বোগ (47১01০৮ ) 

লোশ প্রকাশ হনবার 'বান্ন কখন কণ্ন শিরোঘর্ণন, মন্তাকে তার 
ইত্তযালি লক্ষণ আনর্ভন্দ হয। 

উপঘর্ণ |-মন্ডিদ্দে অল বা অধিক্ষ পরিমাণে রক্তআঁব উপস্থিভ 
হইয়া চৈভন্য লোপ ত্বটে এবং শবীপ্ শানে স্ানে অন্নতব শক্তির 
লোপ তইয়া ঘবায। মশ্সিক্গে ও টুস্টাম বজআাব ও মস্তিহবের কোষে 
বঙ্ত'শুক্ষবণ এই নোগেব কারণ । 

চিকিৎসা 1 প্রথাম ৮ কিম্বা! ১০টি বটিকা নি সেবন কবাইক 
চিকিৎসা আরস্ড কৰা উচিত ; ১০ পা ১৫ মিনিট অস্থঘব পুনরায় কার- 
কটী ঝটিকা নেবন, যে পর্যন্ত পবিপা৯ শক্ষি নিবমিত না হয়] এই 
বোগে প্রায়ই পবিপানর্চিমাব বিশালতা দুই ভষ। 

বি. 87,011 গ্রীনাপৃ্ঠ, ন্লৈতি কঙ্গাসু, স্াহুবর্তল এবং বাত ও পদেৰ 
অমস্ত ্বাসুৰ পন ইলেক্টি)সিটি। 0? এব মালিস ও 'সবগাহন। 
জদয়ে 4১) বমলিস। ৩ তব ক্অলগাহন। 

বোগাক্রম্ণব পর পক্ষা্াহ্ হইলে ইালক্টি,সিটি পৃর্বোজ্ স্থানে 
প্রষোগ করিতে হইলে 1 5,4১1 0এব অবগাহন ও মালিস। 0 
ঘেবন ও 5 বা £"র অবগাহন ব্যবস্থা বিলে শীস্র উপকার হুয়। 

দুটফল-_-রোগাক্রমাণর সমর ওঁধধ ব্যবহার কবিয়া করেকটা 


নোশখ আরোগ্য হইযা গিষাচ্ে। 
রক্তশ্রাববিশিষ্ট সন্ধ্যা (১৮৫07008 4৮০01০৮) 


4 ডাইলিউসন কয়েক বার | সমস্ত হ্নাযুকেন্্রে টি. চি ৯ 


বন্তদোষজ রোগ। ১৬৭ 





অথব]। 4১*র পটা । যেস্থানে রঙ্শ্টরণ হইতেছে বোধ হইবে তেই 
স্থানে তি, চর পটা | 


রন্তান্থু আব্বিশিষ্ঁ সন্নাস (১০7085 4১700171৩%) 


বোগাক্রমণেব প্রারস্তে ২০ বা ২০টা বটিক1১। আবশ্যক বোধ 
হুইলে ১৫ মিনিট অন্তব উল্ত প্রকাবে মেবন। উঃ ব1তঃ ডাঃ। 
মস্তিক্ষের কোমলতা (১916)17)6 01 0100 13710) 

মন্তিক্ষে কযেক বাব রক্ত" আঞ্চঘ ভইযা এই পোগ উৎপন্ন হয | 

প্রধান লক্ষণ--গা বর্ণ মুখ, ভাবশুন্ত ও শিনু দ্িতাব্যঞ$%] মুখ ভাব, 
বুদ্ধি ভ্রাস, অদ্ধাঙ্গাক্ষেগ ও কথন কখন জর্পবুদ্ধিতা। 

চিকিৎসা 1--0১১ ও 4 পর্যায়ক্রমে । উক্ত ওঁষধ আহারের 
সময় । অদ্দিষণ্ট। অন্তর একটা করিয। (0৮1 পরধটারঞ্রমে 7৮ 4১৯ ও 
১এর অথবা চড়, 7১1২ 1 ও 73 [বব তবগাহন। আমন্য মন্তকে 
05 4৮৮3 ৩5 এব মালিস পধ্ধ্যারত্র মে! উপপশু কা প্রদেশে চর 
মালিস। 

শিরোঘর্ণন (৮ ০11109 ) 

চিকিৎস] ।_-5 অথনা ,৬ এবং ক্ধন 1 গর্ভএান হইবার পর 
শিরোণর্ণন উপওত হঈলে (; নিডাঃ। উপপৃশু কাপ্রদ্ধেশে চাও ৰা 
0১ এব মালিস , ভদমে 185) 

ঘুউকল_-কপদেক দিন ঢিকিৎসা করিলেই দিশেষ উপকার দেখিতে 
পাওয়া যায়। 

মোহ (00010) ) 

ধিক বা অল তন্দালুতা উপশ্থিত হয় এবং চেষ্টা করিয়াও 

রোগীর তন্রা ভঙ্গ করা যায় না। মস্তক রূক্তমঞ্চম লক্ষণ আবিভূ্তি 


হর়। এই উপসর্নটা সত্ভিক্কাধরণ প্রদ্ধাহ ও অর্বপ্রকার মস্তক রোগে 
প্রঃ়ই দেখিতে পাওয়া বায়। 


৯৬৮ ইলেক্টে।-হোথিওপ্যাথি চিক২স|। 








(চাঁকৎসা-9 দ্বিঃ বা তঃস্াঃ ও [২121 যদ রণ ঙঞয় নিব- 
স্কন মোহ উপাস্থত হয়, তাহ। হছলে 4 1ছ্ঃ ব। তৃঃ ডঃ করেক বার 
এবং জয়ে উঠব মাদিম। 

দৃফল--য্দি জীবনী শক্তি নি:শেষিত না হহয়া থাকে ভাহ। 
হইলে রোগী শীপ্র উপক্ুত হহবে। 


আক্ষেপ বা লুচ্ছ | (0080চ1715101)5 ) 


এই বোগে বিকৃত অঙ্গ সধ্চালন, হনুস্মভা ( ধাঁ তকপাটা), অটৈ. 
তন্য ইত্যাদি লক্ষণ উপশ্থিত হয়। শিশুর ও প্রনবের পর আ্রীশোকের 
এই বোগ উপশ্থিত হয । 
চিকি্স11- কমি) খোস,র গসর্চালন দোষ ইত্যাদি কারণ বুকিয়া 
3৩, 3 বা কে বাঁ দ্বিঃ ভাঃ বাবন্বাব। ১৫টী টিকা 5, 05ও 
5*র মালিস চোয়ালের উপর । গ্রীবা-পৃষ্টে, শ্ৈহিক স্বায়ূতে ও 
চোষালে ১.1: । 
হুঃকল-পূর্ের ন্যায়। 
মাঘলপেশীর আক্ষেপ (81)9510) ) 
এই রোগে মাংসপেশীর বিকৃত সংকোচ ও প্রসারণ উপস্থিত হয়। 
চিকিৎস।'- রোগ কৃমিজলিত হইলে ৬০ ডাহলিউসন অথ! 
চ্যে* দ্বিঃ ডাচ) ভি [দি অথবা 0১ এব আব্শাহন। অন্য কোল 
কারণে বোগ উপশ্লিত হইলে ১ ব 0 দ্বিঃ ব। তৃঃ ডাঃ করেক বার। 4, 
এর অনগাহন। 
ক্লায়বীয় বংকোচ ((001767%000175) 
সর্কাঙ্গে সামুর সঘকোচি। 
চিকিৎসা গ্রীবা-পুষ্টে, স্বৈহিক ক্গাসুতে ও আ্বাযুতর্তলে দত, 
প্রত্ধোগ করিলে সচবাচব বোগ আরাম হইয়া বায় । ০: ও ভর. 2 
হা],এর অবগাহন লধ্্যায়ক্রমে । মাধার ধুলির উপর ৬. চু. | 


রত্তদেষদ রোগ। ১৬৪ 





ধনু্ক্কার (7'097095) 


এই বোঁণে দেহেব কতিপয় তাগ্েব অথবা সম দেহের প্রবল 
সর্চালন ও আক্ষেপ উপস্থিত হয় । প্লাতকপাটী লাগে এবং যুখ ব 
নামিকা হুইতে জল নিঃস্ষত হইতে থাকে। কখন কধন আক্ষেপ 
এতদূব বৃদ্ধি পার যে শয্যাতে সোগীর মস্তক ও গুলফ মাত্র থাকে এবং 
অমন শরীর ধনুকাকাবে অনশ্হিতি কবে। হস্তে, পদে ও উদ্রগহ্রবে 
ধাকণ বন্ত্ণা উপস্থিত হয। গত্র উত্তপ্ত ও ঘন্ীক্ত হয। কষেক 
যিনিট অন্তব আক্ষেপ উপন্ডথিত হয। রোগ অত্যন্ত প্রবল হইলে 
দো বা শ্বাগরক্চ, হইয়া নোগীৰ মহা ঘটে! 

কি কারণে ধনুষ্টঙ্কাব বোগ উপস্থিত হত অদ্যাপি নিণার্ত হুর 
নাই। ঠাওাবা গাঘত লাশিযা অনেকম্্লে ইহা উৎপন্ন হয়। 

চিকিৎমা--গ্রীবা পৃষ্ঠে, কৈঠিক হ্বাযুতে ও জাযুনর্লে প্রথমে ৮ 
টি, পরে ২, ও ডু. 2১, পর্ধ্যাত্রমে। 5 তীয় ডাইজিউসন ছুই 
ববটা অগ্ভব' আবাভ লাগিব! কোগ উপস্থিত হইলে আহত স্থলে 
1) 72. ও এর পটী (১০ ফোট। 1), 12 ও ওটি বটিকা। £ এক আউল 
জলে ), 4১5 ভূতীর্ ডাইলিউসন । 


সাময়িক ঝা প্্লাতন পেশীর আক্ষেপ । 
(770719070 ০0৮ (11771017910 51)751705 ) 


ও ডাইল্রিউনন। স্ৈহিক আনু, আ্বাযুবভল, গ্রীবা-পৃষ্ঠ এবং 
মেকদণ্ডের উত্তম পার্খ্েব উপব 1২, 1.1 
খহুর সম্য--- ভাইলিউসন, জৃদঘে এব পটী ও পাকাশগের 
উপর 23, [। বমপ্রধান ধাতু হইলে ১ ব্যবস্থা করা বর্তব্য। 
খদে আঙ্ষেপ হইলে--0* এর পটী ও মালিস,5 ডাইলিউনন) 
আবশ্যক বোধ হইলে ছা, চর পটী। 
১৫ 


১৭০ ইলেক্টযো-হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা 





হস্তে আক্ষেপ হইলে_-05 এর মালিস ও ৮৮. ]:র পটা। এক 
কালে ১০টা বটিকা 5 জিহ্বার উপর। মনিবন্ধ ও যমস্ত বৃদ্ধাঙগ,লির 
উপর 2২. 121 

শ্রীবাপৃষ্ঠে আক্ষেপ হইলে--১০্টা বটিকা 51 [. অথবা ০5 এর 
মালিস। গ্রীবাপূষ্টে তি. 2, ও 9 পর্যাযক্রেমে | 

অক্ষিপুটে আঞ্ষেপ হইলে--5 ডাইলিউসন! চক্ষু গহ্বরের উদ্দে 
ও নিন 0২101 

গুল ফে আক্ষেগ হইলে-__পদ্দের প্রাযু ও গুলফসন্ষিতে ২. | 
রোগ ছুঃসাধ্য হইলে ০এব মালিস। €*এব অবগাহন, ও ৪ ভাইলি- 
উ্ণন। 

হনুস্তম্ত বা দাতকপ [টি (1,001-ঘা এ ) 

প্রথমে . 10, অথব1 ]২ [ও ৮ [5 পর্ধায়ক্রমে গণ্ডে গোলে) 
ও গ্রীবাপূষ্ঠে । ঘি উত্ত ওঁষধে সম্পূর্ন উপকাৰ না হয় তাহ। হইলে 
পুর্ববোক্ত ইলেট্মিট স্ৈহিজ স্বাম়ুব উপব। যদি ইহ্যতেও উপ- 
কার না হয, তাহ] হইলে 5ভাইলিউমন। 05 ও ৬৮. মর পট 
চোযালের উপবৰ। 0০ ও [এব অবগাহন । 

দৃ্টফল--অনেক স্থলে কষেক মিনিটের মধ্যে উপকার দেখিতে 
পাওয। যায়। 

তাড়িতাবেশ. আঘ।ত ইতাদি। 

১*টী বটিকা 5] জগাযু ব্তল, প্ীবাপৃষ্ঠ, সৈহিক গ্গাু এবং 
মন্তকের সমস্ত হ্বায়ুপ উপন 1২. 1, ও %. 5. পর্যায়ক্রমে । অস্তকে 
ঘ।. [টব পটী ॥ 

অর্কাথাত বা জর্দিগরমি (১৪/50:09) 

৪ ভাইপিউসন ও 4৯৪ প্রঃ ডা পর্যায়ক্রমে 1 অদ্ধি ঘণ্টা অস্তর 

একটী করিয়া 05এর বটকা। 0০এর অবথাহন। ফ্মস্ত মস্তক্কে 


রুক্তদোষহ রোগ। ১৯৯ 








€5এব মালিস। ঢা ঢবপটা। গ্রীবাপষ্ঠে, ল্ৈহিকঙ্গাঘুতে। চস্ক্- 
গ্রহ্ববের উদ্ধ ও নিয় দেশে, ললাটে ও শঙ্মে 0. ও খু, [নি পর্যায়" 
শপ্ুমে। 


মন্তাবন্থ। (11869107108 ) 


এককাশে ১০টা টিকা 3ছিহ্বৰব উপব। উপশম না হইলে 
অন্ধ ঘণ্ট। ভান পুনবাষ ৯০টা বটিকা5। 

দুষ্টকল_ওঁন? মেখন কবাইবার পথই অচবাচির মতা দৃরীভূচ্ব 
হইয়া ষায়। 

মাদক বা ঘেবনভ্রনিত অসুস্থতা । 

5 প্রঃ আযণা.& দ্বিঃ ডাঃ। প্রত্যহ ২০ বটিক! ০্5। জয়ে 
£র ও উপপশুকাপ্রদেশে [বর মালিস। 0৪এর অবগাহন । যু 
বর্তল ও ইসহিনক্সাসুত্ত উড. ]] 1 

মদত (1)011710777 10167710109) 

ভাতিবিল্ত মদ্দবা ম্লন জনিত প্রশাপ ও অঙ্গকম্প। 

চিকিৎসা--ও ছিঃ ভাঃ। [এর অবগাহন। মাথার খুলি ও 
যেযাদণ্ডের উপর উড, 1 

মস্তিছে'দক (115019৫০1১)9005 ) 


এট রোগ শস্থিদ্গের ভিতনে ও বাহিবে রক্তান্মসঞ্চার হয়। 
কেবল শিশুবই এই বোগ ছন্মে। 

এই বোগে মস্তকেব কবোটীব আযতন অভ্যস্থ বিস্াত হইয়া] 
পড়ে এবং মন্গক কোমল হই আইসে । মস্তকেব আয়তন কখন 
কখন এতদুল বুদ্ধি শ্রাপ্ত হয় যে পীভিত শিশু মস্তক উত্তোলন 
করিতে পাবে না এসৎ খুলি এত কোমল ও প্রশত্ত হইয়া আইসে 
যে বাটিমেব চাপে উহা বিকৃত হইয়া যার । 


১৭২ ইলেক্টো-হোমি ওপা!ধি চিকিৎসা । 





এই বোগে অঙ্গ ও ইন্দ্রিযের পক্ষাঘাত জন্মে, দৃষ্টিশক্তি ক্ষীণ 
হইয়া আইসে, নেরতাবা বিস্ত্চ ও অন্থিব হয, ভ্রাণ ও শ্রবণশক্তি 
লোপ হয, বাকৃশক্ছি নিস্তেজ অথবা বিলুপ্ত হইয! যায়, চলংশক্তি 
হ্রাস হয়, পরিপকশক্তি অবিকুত থাকে কিক অলিচ্ছাপ্রবু্ৎ ভেদ 
উপশ্থিত হয় এবং মস্তকর খুশিতে কোন রপ আঘাত লাগিলে বা 
চাপ দিলে বমন ও আক্ষেপ উপস্থিত হয । 

চিকিংসা__-034গন্ধিঃ বা তৃঃ ডাঃ মস্ত মস্তকে 0*এর পট্টী। 
0*এর অবগাহন। মাবার খুর্পব উপন 13 ]১র পটা। স্বৈহিক 
ল্ায়ু, লাযূবর্ত,ল, গ্রীব পৃষ্ঠ, এব মস্ত্রকের সমস্ত জ্মাযুব উপর স্ব চু. । 
উপপশ্ুকাপ্রদেশে 7*র মালিস। 


পক্ষাঘাত (7১207215815 ) 


দেহের অঙগবিশেষ বাজদ্দ বা সমস্ত দেহেব আবশ"চ', মস্তিষ্কের 
ও মেকদণ্ডের পীড়া বা মস্তিক্ধে ও মেকদাও আঘাত, ঠাণ্ডা লাগা, 
দন্তোদগাম, লুবাপান, ইত্যার্দি কাবণে উপশ্ডিত হয । 

অরাপান, শ্রেম্। ইত্যাদি কোন কাবণে হঠাৎ এই রোগ উপস্ডিত 
হইলে চিকিৎসায় ফপল ভহয। 

চিকিৎসা ।-_এককা'লে ২০ বা ২৫ টী বটীকা 5 সেবন অথনা 
অমস্ত মস্তক ডে 1১ দ্বাৰা পৌক্ধ কবিতে হইবে। গ্রীবাপষ্, ন্নৈহিক- 
আয়ু ও জাদু বর্তলে 2২. 0 ও উট পর্ধযায়ন্রমে | অস্তকে 0৪ 
অথবা 5এর পটা ও মালিস। 

দৃষ্টকল-_ল্গাবিক কাবণে পক্ষাঘাত উপশ্থিত হইলে রোগ কখন 
কখন কেবল মাত্র ইলে্টিসিটি প্রয়োগ করিষা অতি অল্প সমযেব 
অধ্যে আরোগ্য হইয়া যায । ৫১৬ বা ৮ বসব কালস্ঞাধী ম্নাঘ্বিক 
পক্ষাত্থাত অনক স্থলে ৩,৫বাঁ৭দিন চিকিৎসার পব সম্পূর্ণবূপে 
আরোগ্য হইতে দেখা গিঘাছে। শ্লেম্সা। জনিত পক্ষাঘাত শীন্ 


রক্তদোষজ রোগ । পতি 





আরাম হইয়া যঘায়। যে সকল পক্গ'ঘাভ রোগে মস্তিক্ষের ক্রিয়া 
বিকৃত হইয়া যায় সেই সকল বোগ্ে চিকিৎস! কঠিন এষং রোগ: 
আরোগ্য হইতে অনেক দিন লাগে এবং মস্তিষ্কের ক্রিয়। যর্দি একবারে 
সম্পূনকপে বিকৃত না হইযা থাকে তাহ] হইলে ওভ ফল আশ! কর! 
সবাইতে পাবে। 


পক্ষাবাতসু্না (11109667017)6 07 


(8০7.6720] (92215515 ) 


চিকিৎসা ।_-স্ৈহিকম্গাযু ও স্বাধুদর্ত,ল বিশেষত উদরগহবরের 
উপর [২ 12 1 বদি বঞ্সঞ্চষ লক্ষণ উপদ্থিত থাকে, £&. অথবা 4* 
দ্বিঃ ডাঃ। প্রাতে আহাবের পর ৫টী বটিকা 4 ও রাত্রে আহারের 
সমন্্র ৫টা বটিকা 4৮ হদয়ে 4*র পটী। এর অবগাহন । 
মন্তকের সমস্ত ক্নাধুতে বিশেষতঃ গ্রীবা পৃষ্ঠে, স্ৈহিকক্সামুতে ও শঙ্খে 
9.7 তে পর্যন্ত না রোগ নির্দেষে আরাম হয় সে পধ্যস্থ 
চিকিৎসা কৰা উচিত। বোখনির্ণয় সম্বদ্ধে সন্দেহ উপশ্থিত হইলে 
প্রথমে 4 ও 5 পধ্যাঘক্রমে ব্যব্হাব কবিয়া উহাদের মধ্যেষে 
ওঁষধটাতে অধিক কার্থা হয় তাহা ধেথিয়। ওষধ নির্বাচন কর! 
উচিত 

যর্দে অনুপযুক্ত ওষখ ব্যণহান কপ্রিয়া বোগীর কোন রূপ কই 
উপছ্িত হয়, তাহা হইলে কয়েকটা ২ এককালে সেবন করিলে উহা 
দবীভুত হয। যণি পুরোন প্রকারে চিকিজ্গা কবিয়া কোন ফল 
না হন ভাহা হইলে সচরাচর 0 এবং কখন কখন 05৩ 0£ ব্যবস্থ! 
করা উচিত । 


স্ায়বীয় পক্ষাঘাত (ই ০1৮০৮9 1১78581৯) 


এই ফোগে কোন কূপ রন্তদোষ জক্ষিত হয় না৷ 


১৭৪ ইলেকে।-হে'মিওপ্যাথি চিকিৎসা। 





চিকিংমা_5 ও 0€ পর্যায়ক্রমে । উক্ত ওঁষবেব ৫টী বটাকা 
খআহারের সময় পর্যযাযত্রমে। সমস্ত মস্তকে ৬৬ 12.) গ্রীলাপৃষ্ঠ, 
নৈহিকল।যু, স্যুবর্তংল এবং মস্্রকেব স্মন্ত সসুব উপব ]২, 1 ও 
৮, 5, পর্যায়ক্রমে) 5, 0৯এর আথণা ৬৬ 1ব আপগাহন পর্যায় 
ক্রমে । 

রভদোষজ পক্ষাঘাত (56015) 1১20146]5া1৯) 

4৯ দ্বিঃ ভাহ | ৫টী বটিকা ১৮2 দিবসে দুইবার প্রাতে ও জন্ধ্যা- 
কালে । হ্ুদয়ে £২ঙব ও মন্তকে 1] ব পটা( উপপককাপ্রদেশে 
1*র অথবা 0৪*এর মালিন। 1).]5,ক অলগাহন | 

জিহ্বাল আাশপিক পঙ্গাদ'ত 
(০7505 127210)515 91 11001017050) 

9 প্রঃডাঃ। আহাবের সময সুবা বা ছুষ্ধেব সছিত ১০টা। ব্টিক্কা 
51 5 ও 0৮এর কুলি পধ্যায়ত্রমে । বৃহৎ ও ক্ষুদ্র হাইপোগ্নমস, 
গ্রীবাপৃষ্ঠ ও স্ৈহিক হ্গাযুব উপর ]২. 151 0৮ ও $এব অবগ্গাহন 
পর্ধযায়ক্রমে । 1২. চর অবগাহন (৬ ডাম এক টব জলে)। 


জিহ্বার রক্তদোষজ পক্ষাদাত। 

ও দ্বিঃ ভা | ৫টী ঝটিকা 4৯৪ দিবসে দুইবাথ। 4১৪ ও 23, 
চর কুলি ক্রমান্বয়ে । “১১ র অবগাহন । বৃহৎ ও ক্ষুদ্র হাইপোগ্র- 
মিসে 3.1 । 

মুত্রাশয় অথবা মুত্রাশযযুখশ।য়ী গ্রশ্থিল 
(0961৫) পন্মাঘত । 

5 ও £১৪ ডাইলিউমন পর্ধশয় ভ্রমে। £টা টিকা ০* দিবসে ছুই 
বার। ৫০টা বটিকা 5৯ বা ০৮ একটব উদ্চ জলে মিশ্রিত করিঘা- 
উহার ভিতর উপবেশন। বপ্গি,ভ্রিকাশ্থিও বিটপদেশে ৮. 151 
|. ঢুর অবগাহন (৬ ড্াম এক ট৭ জলে) 


ভকহদোবভ যোগ। ১ 





সার্ধস্্রিক পক্ষ1ঘ/ত (01০৮.০77] 2219]5515) 


কক্তত্রান বিশিই অম্্যাল বোগ হইতে এই বোগ উতপন্ন হয় | কখন 
কখন বোগীব পদে ক্ষত্ত উপস্থিত হম ও সর্দদাজ ল্টীত হইযা পড়ে। 

চিকিৎসা 14, ৮ প্রঃ ডাঃ ও আহাবের আমঘ উ্ত ওষধের 
১৭্টা কটিবা। 4৯ ও (এব অবগাহন, পটা ও মালিম্‌ পর্ধাফক্রেমে | 
মেকদণ্ডের শিনে ও মন্ক্ষের মমপ্ত হু যু উপ 1) 11 উপপশ্ড কা 
প্রদেশে [সব বা ০5০ এব মালিম। ভদয়ে এর মালিস। ৪টি 
বটাকা ৪ ডাম জলে )। 


জননোগ্রযের পক্ষ'ঘাত 
(1১941551591 (190 (010076159১৮ ৯910)) 


33 4 প্রঃ ডাঃ পর্ধ্যাঘক্রমে | আহারেব সময় উক্ত ওষধেব বটিক]। 
0 5, 5গর পটী পীড়িত স্থানের উপর ০,54৮ ও 1.0 বা 
73, 12 অবগাহন পর্যায়ক্রমে । গ্রিবাহ্ি, বস্তি ও বিটপদেশে 2. 
7. ও ১. 1. পধ্যায়ন্রমে | 


বধাকশৃক্তিহী নত (॥)01)1)10055 ) 


সচরাচর ফেবশমার ইলেক্টিঘিটি প্রধোগ কবিয়া। এই বোগ আরাম 
করিতে পারা ষায়। রোগীর ধাতু দেখিয়া ইলেন্টি সিটি শ্ব্বিচন কর! 
কত্ব্য। 
চিকিতৎম11--5) 0 &ত দ্বিঃভাহ। আস্ত মস্তকে 06 অথব। 
55 এর মালিস। উপগশ্ড'ক। প্রদেশে [তর পটা বা মালিম। হাই- 
পোগ্রসিস্‌, গ্রীবা-পুষ্ট ও দৈহিক হাসু উপ 5 ও সং সি পরধযান 
ক্রমে [এর অবদ।হন। ৬৮15 র অবগাহন (৬ ডা ইলেছি- 
সিটি এক টব জলে)। 


১৯৬ ইলেক্টে-হোমি গপ্যাথি চিকিৎসা 





বাক কুচ্ছ, বা তোঙুলামি (36270706707) ) 


এই রোগ কোন কোন স্থলে অকস্মাৎ উপস্থিত হয় এব কোন 
কোন স্থলে নিরতত বর্তমান থাকে । আ্াধবীন্ আরবে কখন কখন এই 
রোগ আবিভুতি হয়। 

চিকিৎসা_-বভৎ ও ক্ষুদ্র হ।ইপোগ্নসিসে ]২ 1 ডাইলিউমন 51 
৫. [৮ অথব। ভর কুলি 1১05 অথনা1এএব জাবগাতন। 

এই বোগ অনেক স্থলে কেবলমাত্র একবাৰ ইশেকিমিটি প্রযোগ 
করিয়া আবাম হইয়া গিয্াছে। 

দুই্ফশ--কপুয়ক দিন চিকিহস। কবিষা একটা বৃদ্ধ বেদীর তোৎ 
লামী অনেক পরিমাণে দরীভত হইয়াছিল । 


অনিদ্রা (]1)501))7)12) ) 


এই রোগ কখন কখন দডঃ উপাস্থত হয এবং কখন কখন তন্তান্ত 
রোগের উপমর্ণ হইয়া আবিভরত হয। বেদনা, নিয়ভ পাশ্পরিবর্তন 
রব] মলাদি ত্যাগ করিবার ব্শবতশ ইচ্ছা, কাশি, শ্বাসকৃচ্ছ* চিত্ত 
চাঞ্চল্য ও কখন কথন রাত্রিজাগরণ ইত্যাদি কারণেও এট বোগ 
উপশ্থিত হয়। 

চিকিৎগা-9 প্রঃ ডাঃ) আধ ঘন্টা অন্তর একটী কবিঘ্া 0৪ এর 
বাটকা | নিদ্বাগমের মম ১০টা বিক।1 1: ভিহ্বাব উপব , উপপণ্কা 
প্রদেশে, স্সৈহিক ন্নাধুতে ও স্নাসুর শ্ুলে [51 মস্তকের সমস্ত মাধব 
উপর তি [১ ও ৮. পর্ধাযক্রমে। আমস্ত মস্তকে ছ, 12.1 
শরীরে জ্ববদ্ভাব নিলদ্ধন অনিদ্র! উপস্থিত হইলে তং ডাঃ ৩1৪ বার 
সেবন করিলেই প্রতীকার হয়। ১৫ মিনিট অন্তর ২টা করিয়া 5 
বটিক। মেবন করিয়া অনেক স্থলে বেদলা আরাম হইয়া খায়। 

দৃষ্টফল-_চিকিৎসা। কখনও নিষ্ফল হইতে দেখি লাই । 


রতদোষজ রোগ । ১খখ 





স্বগী রোগ (127১810175৮ ) 


এই রোগ প্রকাশ হইবার কযেক দিন পবেমার্লাণ্গক বা আংশিক 
আক্ষেপ, বুদ্দিশন্তিহী নত", সমস্ত শণীবে নিস্পন্ভাব ৯ত্যাদি লঙ্গণের 
সহিত মৃক্ছণ উপস্থিত হয । অনেক স্থলে মৃচ্ছ? হইবার পূর্বের 
কিছুই বুঝা। যায় না, বোগী ভঠাহ জ্ঞানশন্য হইথা পড়িয়া যাষ, চক্ষু 
বিস্তুত ও তারা সিন হম, মুখ এক পার্থে বক্রাভানে থাকে, কর্ণের 
দিনে মুখ গহ্বর বাকিম! যায ও দাতিবপাটা জাগে; কেক মিনিট 
পৰে গ্রীবার পেশী কঠিন ও নিশ্চল হইয়া আসিলে মুখ অত্তান্ত স্বখত 
হয়, মুখের পেশীব ভষান্ক আক্ষেপ উপন্চিতত হয়, মস্তক বিকৃতভাবে 
সঞ্চালিত হুইতে থাকে, ত্রীবাদেশের শিরা স্মীত হন, ওষ্ট ধরে ক্ষেন- 
রাশি দৃষ্টি হয, নিমাঙ্গে বিশেষতঃ উদ্ধীঙ্সে ভঙাণন্ আক্ষেপ উপস্থিত 
হয় এবং হস্ত মুঈনিবদ্ধ হয। বক্ষোদেশ শ্যিব ও নিশ্চল থাকে, 
শ্বাসুচ্ছ, উপশ্থিত হয এব শ্রাসবোধ হই বাৰ উপক্রম হয। 

পুন্রোক্ত অবস্থ। সচবাচর ২হইতে ৮শিনিট কাল এবং কখন কখন 
'অধিকক্ষণ প্াধী হয়। এই অবস্থা কাটিঘা গেলে দেহশ্থ যাবতীপ্প 
পেশীর শিখিলতা উপস্থিত হয়, মুখ পাতুবর্ণ হয এবং লে অল্পে 
শ্বাসকুচ্ছ। কমিযা যাষ, তরমে মে বুদ্ধিও অনুভব শনির উদ্রেক 
হইতে থাকে এবং দেহে জখবন প্রত্যাবর্তন করিতেছে বলিয়া রোগীর 
বোধ হয়। 

অচবাচব দ্গী রোগের মুক্ছ ভণক প্র্লহযনা। বখন কখন 
ক্ষণিক চৈতনা লোপ, চক্ষু, মুখগহ্বব, বাছুও অগ্গলিব সামান্য আক্ষেপ, 
পতন ইত্যাদি উপসর্ন প্রকাশ হয এলং কখন বাঁ কেবল মাত্র শিরো- 
ঘর্নন পন্ডিত হয়। অনেক স্থলে মদ তইবাৰ পুর্বে শীতামু ৪ব,কম্প? 
রক্তসঞ্চষ, গ্রীবা, বু? বাহ, পদ ইত্যাদি স্থানে কণ্ড (হুড়হুড়ি)বা 
বেদন। উপস্থিত হয়। মস্তকের দিকে যেন একটা শ্োত বাহিষ্কা 


১৭৮ ইলেক্টে-হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা । 


যাইতেছে বশিক্স। বোধ হয এবং তাহার পরবেই নানাবিধ উপনর্ণ 
দেখা ছেয়। 

কোন কোন মপীবোগীৰ মৃক্? দিবসে অনেকবাঙ হয এবং কাহা- 
বও বা দিনের মধ্যে একবার হ্ঘ।ম্সমনেক বোগীব শচ্ছণ অধিক দিন 
অন্তর হর। মুখী নেগ কিছু শিন পুলাতন হহলে হুক হইবাৰ পূর্ন 
শরীরে কেক প্রকার পীভা হয। মগ্তকম্থ মানুকেজেব বিশ্ুঙ্খলা 
নিবন্ধন এই মকল পীড়া উপশ্থিত হয । বোশীব প্রন্কতির স্থিত 
থাকে না। অন্যমনস্ভান উপস্থিত হয, দ্মরণশত্ত ও বুদ্ধিবৃত্তি 
নিস্তেজ হইয়া আইহুস এবৎ বোগী অধিকক্ষণ বা ক্রমাগত এক প্রকার 
কার্ধ্য বা পরিশ্রঘ করিতে পাবে না। উন্ত লক্ষণগুলি এই রোগে 
একপ্রকার নিতাস্ত সদ লগ্ষণ নহে । কতকগুলি বোঁগীব বুদ্ধিজড়ত! 
উপস্থিত হয এবং অধিক দিন জীবিত থাকিলে উন্মাদরোগ দেখ! 
দেয়। 

প্রথম হইনেই স্মবণশন্ছি নিকুত হইত্তে আনত হঘ এবং বক্রেদৃষ্টি, 
আক্ষেপ, সংকোচ, মুখনিক্ুত্তি ইশ্াদি লিবিধ উপসর্ধেব আবির্ভাৰ 
হয়, কিন্ত শহীরেব জন্য কোন প্রকাব অস্থথ উপশ্চিত হয় না এবং 
জীবনরক্ষণোপযোগশী যাসতীয ক্রিঘা সুটাকদপে সম্পন্ন হইযা 
ঘায়। 

ঘ্রীরোগ অচবাচির খালা বস্তা ঘা তবণাবস্থার (1১4৮৪০5 ) 
পূর্বে আব্স্ত হয়। বালশাবশ্বাঘ এই বোগ শ্রাষই দেখা যায়, বার্দা- 
ক্যাবস্থায় প্রাছই দুষ্ট হয় না। মুগাবোগাক্রান্ত স্যজিগণের মধ্যে জী 
লোকের ভাগ প্রাষ পুকষেল ছ্বিগ্ণণ । শীতপ্রপণান দেশে এই বোগের 
প্রাহুর্ভাব অধিক । আনেক স্থলে রোগ পকষানক্রমে দেখা দেয়। 
নেক সময লিশেষতঃ স্মটলোকেবর ঝতুকাশে বিভীষিকা দর্শনে এই 
রোগ উপস্থিত হত্ব। ক্রোধ) হিং, চিক্রোথেগ ইত্যাদি কারণেও 
এই রোগ জন্মে। বুদ্ধিজড়তার সঙ্গে ফঙ্গে এই নোগ প্রায়ই 


রক্তদোষজ বোন । ১৭৬ 





দষ্ট হয়। ৮ জন জড়বুদ্ধি শোকের ভিতর গড়ে একজন করিয়া মৃগী 
বোগ দেখা যায়। 

মুদীরোগ বড় কঠিন বোগ । এই বোগ বাল্যাবশ্থায় ও কৌলিক 
দোষে উৎপন্ন হইলে অথবা উহার সঙ্গে সঙ্গে শিবোঘূর্ণন, অক্ঞানতা, 
বারম্ার যুচ্ছ 1 ও বুদ্ধি বিকৃতি উপস্থিত হইলে ব্যাপার ব়্ই গুরুতর 
হইয়া পডে। কখন কখন প্রবল মুচ্ছার সময় মস্তকে রন সঞ্চয় হুইয়] 
হঠাৎ মৃত্যু উপস্থিত হয। 

যদি রোগ উপদংশ 'মথবা ভয় নিবন্ধন উপস্থিত হয় কিন্বা মুচ্ছ। 
অধিক বার না হযু ও অলে অলে রোগের বুদ্ধি হয় তাহ] হইলে বড় 
খ্রকট] ভয়ের কারণ থাকে ন1। 

আঘাত জান মনীনোগ-_-এই রোগে পৃর্সোক্ত মৃগীবোগের ন্যায় 
আক্ষেপ ও অজ্ঞানত। উপাম্থত হয কিন্ত খোগ ধিক দিন স্থায়ী হয় 
না। বে কারণে রোগ উৎপন্ন হয় সেই কাবণটা বিনষ্ট হইলেই উহ! 
অস্তহিত হইয়া যায়। 

চিক্ংস_রোপীব ধাতু বুঝিস্না চিকিৎসা করা উচিত । কখন 
কখন বোগ কৃমি হইতে উত্পন হয | 2৯২, বা 4%০ ৬০), 5 বা ০ 
দ্বিঃ বা ভৃঃ ভাঃ দিবসের মধ্যে ১০ বাব। গ্রীনাপুষ্ট, ন্বৈহিকলসাু, গায় 
বভতংল ও উদ্ররগহ্ববের উপর [১ 1. ও ১৮. ]: স্ধ্ায়ক্রমে | ৮৩ 
]॥ এর অবগাহন পর্ষযায়ক্রমে । 

দু্ফল-_-অধিক দিন ধর্ণিযা চিকিৎ্মা কদিলে রোগ প্রশমিত এবং 
নেক শ্ছলে নির্দোষে আবোগ্য হইয়া স্বায। 


জলাতঙ্ক (110'91)1)01)19, ) 
ক্ষিগু জন্তর দংশনে এই সাশ্যাতিক বোগ উৎপন্ন হয়। দংশব- 


নের অব্যবহিত পরে বোগের কোনবপ লক্ষণ দেখা যায় না। অচরা- 
চর ৩* বা ৪* দিন পরে রোগের লক্ষণ জাবিভূতি হইতে থাকে। স্থল- 


৯৮০ ইলেটেন-হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা । 








বিশেষে বোগ কখন অল্পপিন পবে এব কখন বা অধিক পিন এমন 
কি ১০১২ মস পরে প্রকাশ হয। 

প্রথমে বোগীৰ শিকোবেদন। ও অনিদ্রা উপশ্থিত হয়; কতক- 
খুলি রোগীর চিন্তচ ঞটপ্য ও অবমন্নতাব, ও অপন কতকগুলির চিত্ত- 
প্রতুল্নতা ও বাচালতা উপস্থিত হয়; ক্ষুধা ঘন এবং নাড়ীস্পন্দন 
ত্রত হয়। রোগের শেষাবন্থায কে শ্বাসরোধান্ুভব ও তরল পদার্থে 
আতদ্ক উপন্থিত হয। জল দেশিলে বা জলপান করিতে বলিলে 
রোগীর ভয়ানক আতঙ্ক উপস্থিত হয়। 

কেবল জলে কেন, সন্দপ্রক্কার পাণীন দ্রব্য, উজ্ত্বল আলোকে 
অথবা উজ্জ্বলবর্ণ পদার্থেও রোগীবৰ মনে ভাতিমপ্ান হন্ব। পিপাপা 
বলবতী হয় এবং উহ? নিবারণ কৎবায় জন্য বেশী ভয়ে ও ক্রোধে 
পানীয় পার হস্তে ধারণ কবে কিন্ত পানীম ওষ্টাখব স্পর্শ করিতে না 
করিতে তথে পার দৃবে নিক্ষেপ ববে। শ্বগ ও স্পশশিক্তি বৃদ্ধি 
প্রাপ্ত হয় ও বাকৃশভ্ির জড়তা উপস্থিত হয। পরবে বারন্গার আক্ষেপ 
উপস্থিত হয ও শ্বাপকুন্ছ, বুদ্ধি পাইতে গাকে। শ্রেম্সব দ্যা এক 
প্রকার পদার্থ বহির্ধত ভইন্তে থাকে, চক্ষুর চতুদ্পাঙ্থে কালিম। দেখা 
দেয় এবং ওষ্টাবৰ ও অঙ্গ,লি বৃষ্ণবর্ণ হয়। শেষে শবাসযস্ত অবরুদ্ধ 
হইয। মৃহ্য ঘটে। 

চিকিহসা3 প্রঃ ভাত বা একটা বটিক1 ১* মিনিট অস্তর 
প্রাতে ও অগরাত্ে ৫টী বটিকা 12 উপপশ্ড কাপ্রদেশে নর মালিস। 
কে ও গ্রীবাপৃষ্ঠে 151 জ্বযে 1) চি। মাথার খুলি, ন্ৈহিক- 
্বাযু, ্বাযুতর্তল ও উণর গহ্বধের উপব 0৮ 01 

দৃষ্টকল-_কুকুবদ্ট ছুইটী বোখীর চিকিৎসা কবিয়া কিরূপ ফন 
হইয়াছে তাা নির্ণয় করিতে গারা যায নাই । কেনন! ইলেক্টো- 
হো!সিওপ্যাধি চিকিৎমাব পর বোগীব। দেশীয় ওষধ দেবন বরে। প্রায় 
ছুই বৎ্মরের অধিক হইল রোগীরা নির্দোর আরাম হইয়া গিয়াছে। 


রকদোহজ রোগ। ১৮9, 





যাহাতে কুক ঝ1 শৃগালের দ্বারা দষ্ট রোগীর কেবল মাত্র ইলেক্টে1- 
হোমিওপ্যাথি মতে চিকিৎসা হয় একপ বন্দোবস্ত করিতে না পারিলে 
ফল নির্ণব কর! কঠিন । তবে এই পধ্যন্ত বলিতে পারা যায় যে, 5এর 
বিষ নষ্ট করিবাব ক্ষমতা অনেক স্থলে প্রত্যক্ষ করা গিয়াছে। 


কেশহীনতা । (410199019 ) 


55 অথব1 4৯ ডাইলিউসন । 9%এর অবগাহন । যস্তকে ৩চব 
0 এর পটা বা মালিস। শ্্রীবাপুষ্ঠে, ক্ষুদ্র হাইপোগ্রসিসে, চক্ষু 
গহবরের নিয়ে এবং শঙ্খ 0. ০, ও ৬,171 সমস্ত মস্তকে ভ/. 
অথবা 3চএর লোসন | উপদংশ দোষ থাকিলে ৬০ ও ০ পধ্যাস্- 
ক্রমে । ড৪০এর মালিস! ০7, 4, 05এর অবগাহন । 

দুষ্ট ফল--চুইটা রোগীর টাক আরোগ্য হইযা চুল উঠিগ্রছে। 


চক্ষুরোগ | (00196288950 61)9 1069) 


প্রথমে [0 0315 অথবা 112 ব্যবহার কব] উচিচ্চ | এই, 
সকল ইলেছি,সিটি গ্রীবাপুষ্টে, হৈহিকন্নাসুতে অথবা চ্গগহ্বাবের 
উদ্বেগ নিয়ে প্রযোগ কৰিলে উপকান হব। জলপড়। বন্ধ হয় 
এবং যন্ত্রণা, প্রদাহ, ইত্যাদি উ পর্ণ নিবৃত্ধ হয়| চক্ষুরোগ 
চিকি,সাকালে এককালে দুইটি .7ব চিকিতৎযা কৰা উচিত। 
কেননা একটা টন্ষু পীডিত হইলে ৩ ,বাচন অপৰ চঙ্গুটা পীড়িত 
হুইয। পড়ে । 

ঘদি ইলেক্টি,মিটি প্রামাগ কহিষ উপকাব লা হয তাহা হইলে 
রোগীব ধাহুবু ঝাধা আভান্টরিক নধর ব্যবস্থা কধা উচত। 

দিবসের মাধ । ২।৩ ৪ -)র কতজহ.'সে ২ পা ভটী বদ: পা মেবিন?, 
05 বা অন্য (কান উবধ জালের আহি মি'শাভ কবি] চর উপর 
প্র এমন কব্ঘ। প'গান উচিত যে উক্ষ, হুন্পপণগে ওষধে ধৌত 
হইতে পাবে 

অললগ্র চান চগ্তবোগে ঝা ১ (মেবিনা) মেনন ও বাহ 
প্রযোগ কাঁপযা সুব কল পাওয়া যাগ অটাচন এইট ওঁধধ অন্যানা 
ওঁষধের সহিত পন্যাযপ্রমে ব্যবহার রয় আও শ্রাহীকার পাওয়। 
পায়। 

ঘ্টিফন-_-এলোপাথি ও ভোমি"প্যাথি মতে চু চিকিৎসার 
খডন্বুৰ বিস্তর কিন্তু ফল অধিক! শ স্থলে শোচখীষ অথবা 
'আড়শ্বরেব চতুর্থৎশেরও উপষেগী নহে। ঘেকারণে চক্ষুরোগ 
উৎপন্ন হয় তাহা না দেখিযা এবং ত.ডা উৎ্পাটিত করিতে চেষ্টা 
না কবিয়া কেবল মাত্র বাহ ওবধ প্রযোগ বা অস্থব্যবহারে 
এলোপ্যাথথ মতে চক্ষু চিকিৎসা হক! এইবপ চিকিৎসার 


চক্কুবোট । ১৮৩ 





কার্ধযকাবিতা ষে কিকপ হওয়া সত্তব তাহা একটু চিন্তা কৰিলে 
সহজেই অনুমান করিয়া লওয়া যাঘ। ছানি ভিন্ন সর্বপ্রকাব চক্ষু- 
বোগে ইলোন্ট্-হোমি ওপ্যাথিমতে যেকপ আশু ও গ্ুন্দর ফল পাওয়। 
যাযু অন্ত কোন চিকিৎসা সেকপ হয় না। এলোপ্যাধি, 
হোমিগুপযাথি ও কবিবাজী মতে চিকিৎসা করিয' যে সকল চক্ষু" 
(রোগেব কিছুই উপকার হয নাই সেই সকল বোগ অধিকাং্ণপলে 
ইলেক্টে1-হোমিগুপ্যাথি চিকিৎসাঘ যেন্প অজ সমগ্ের” মধ্যে 
গু যেৰপে আবোগ্য হইযাঁছে তাহা দেখিয়া! অনেক স্থলে বোগীব ও. 
চিকিৎসাকব যুগপৎ বিশ্ময়ের উদ্দয় হইযাছে। ছানি আরোগ্য 
হইতে কিছু অধিক সময় লাগে সত্তা,কিল্য বোগীব ব্যস অত্যন্ত ধিক 
না হইলে শথবা শবীবে অল্পবশ না থাকিলে প্রায়ই আবোগ্য হইয়া 
যাষ। জন্নএ উপচুক্ত ইলেকুটে1-হ্থোমিওপ্যাঁথি চিকিৎসার ফল ঘে 
“পাকা, তালি দ্রেওয়া নহে” তাহা বারদ্বাব বলা বাহুল্য । 


ক্টাশদৃষ্টি | (480001)150108) 

এই বোগ হইতে সচরাচর দৃষ্টিহীনাতা ( 21020170515 ) রোগের 
স্পা হয়। 

চিকিৎসা--4১ ও 5 ভাঈশিউসন পর্যায়ক্রমে । উক্ত ওষধের 
বটিকা আহারের সময় । অর্দঘণ্টা অস্তর একটা কবিয়া বটিকা 0৮ 
গ্রীবাপূষ্ঠে ও চক্ষ,গহ্বরের উর্দে,ও নিয়ে তি, 151 55, 3, 485 অথব। 
২. ঘর অবগাহন । মন্তকে 0৮ অথবা ডা ]১ব পটী। গ্রীবাপৃষ্টে, 
ন্ৈহিকঙ্গায়ূতে, চক্ষুগহ্ববের উদ্ে, ও নিপ্নে, ললাটে ও নামিকামূলে 
1২7০ ও 9. পধ্যায়ক্রমে | 


নেতার্ব্র,দ 1 (8৮51)1)5101772 ) 
এই বোগে চক্ষব স্মচ্ছাবরণ অথব? উপতাবার উপর একটা 
অর্ধুদ জন্মে। ইহ! দেখিতে ড্রাক্ষাফলের দানার ন্যান্। 


১৮৪ ইলেক্টে।-হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা । 


চিকিৎসা--হষীপৃষ্টি দেখ । উপপশ্কাপ্রদেশে ৮; অথবা ০এর 
পটী বা মালিদ। রাত্রে নিদ্রার সময় মুদ্রিত চক্ষর উপর 3, 05, 4.) 
55 অধবা 0র পটী। রোগের অবস্থান্গনারে অল বা অধিক দিন 
গরে নেত্রের দ্বচ্ছাবরণ পরি্ৃত হইয়া স্বাভাবিক আবস্থা প্রাপ্ত 
হয়। 

রোগ উপদংশজ বোধ হইলে ৬০7 পেবন ও বাহ্‌ প্রয়োগ 
কর উচিত। 








মন্থ বাছানি। (09697%06) 


এই রোগে চক্ষ্র ভিতর ঠিক যধ্যস্থলে চক্রাকৃতি শ্বেত অথবা 
ধূনরবর্ণ একটা অন্বহ আবরণ জন্মে । এই আববণ নিবঙ্গন প্রথমে 
বাহ্াবস্ ধূমাবৃত ও অম্পক্ট দেখাষ এবং রোগ অধিক বৃদ্ধিপ্রাপ্ত হইলে 
উহা আদৌ চুষ্ট হয ন। 

চিকিৎসা ।-_নেত্রার্দ,দ দেখ। 

সচরাচর ৩ ব। ৪ দিন চিকিৎসার পর ছানি আরোগ্য হইয়া! 
ঘাযস। এই সময যাহাতে চক্ষর উপব আলোক না লাগে এরূপ 
করিয়া! একটা আবরণ দিয়! চক্ষ, ঢাকিয়া রাখা উচিত। 

দৃষ্টফল-_রোগীর বয়স ধিক ও স্বাস্থ্য মন্দ থাকিলে কখন কখন 
€1৬ মাস কাল ধরিয়া চিকিৎসা করিতে হয়) 


যোজকত্বগৌষ (01070791071 ) 


চক্ষর ও অক্ষিপুটের নিয়াববণের প্রদাহ । এই রোগে অঙ্ষি- 
পুটের নিম বালুকাকণ। রহিয।ছে বলিয়! বোধ হয়, অক্ষিপুটের 
হন্্রণ। ও প্রদাহ উপস্থিত হয়, নিয়ত জল পড়িতে থাকে এবং শিরো- 
বেদনা, আলোকে ভয় ইত্যাদি উপসর্গ প্রকাশ হয়। 


চক্ষু-রোশ । ১৮ 


সচরাচর ঠাণ্ড) লাগিয়া এই বোগ উপস্থিত হয় । ইহ? সংক্রামক । 

চিকিৎস। _-বোগীব ধাতু বুঝিষা [৯ চ. অথবা টি. গ্রীব1- 
পৃষ্ঠে এবং চক্ষু গহ্ববের উদ্ধে ও লিগে । ও 4 প্রঃ ডাই পর্ষটায়শ 
ক্রমে । একনট! অস্তব একটী করিয়! 051 বস্মকে $৬.17, অথবা 
0৮ এর পটী। 0 এর অবগাহন । অমধ্যান্ছে সুরা বা হপ্সের স্হির্ত 
১০টী বটিকা 4৯ ও বৈকালে 51 

যোগ দুঃসাধ্য হইলে 0১0, 0 ব্যবহাৰে উপকার হয । 





উপদহংশজ োজকত্বগৌষ | 
(91)1)117610 (01)100)210018,) 


লক্ষণ ।_ স্ফীত ও বন্তবর্ণ অক্ষিপুট, আব, চক্ষ,র অংশবিশেষের 
ছথব। জ্নস্ত চক্ষুর উপর ক্ষুদ্র হুদ ধৃসব বর্ণ চিন, চোয়ালের 
নিঘস্ব গ্র্র স্কীতি, পীতধর্ণ গাত্র, ভীত মুখী ইত্যাদি। 

চিটকিৎস। ।--উপদংশ চিকিৎসার অধ্যায় দেখ । ৬০১এর সহিত 
55 ব্যবহব করিলে অনেক ন্বলে হৃফল পাওয়া যায়। 


অশ্পাত ! (1,901)7510)9,6101) ) 


অনিচ্ছাপ্রবুগ্ঘ অবিরাম অশ্রপাত । 
চিকিৎসা |--চক্ষ, 18. 2 দিয়া ধেইত কবিবাঁব ব্যবশ্থ! কবর! 
উচিত । 7২, 17. গ্রীবাপৃষ্টে 1 5৩ 0 ডাইলিওসন পধ্যায়ক্রমে । 


আলোকাতঙ্ক | (1)1)9101)1101)19) 


এই রোগ হইলে আলে'ক সহ কবিতে পাবা যাষ না। 

চিক্ি২সা।--কধন কখন কেবল মাত্র ]২ 1১, একবার গ্রীবাপৃষ্টে, 
ক্ৈহিকঙ্গা মুতে ও চগ্গ,গহ্বরের উদ্বে ওনিছ্ধে প্রয়োগ করিলে রোগ 
আরাম হইয়া ধায়। 1২7 ও খর ছু. পর্যযায়ক্রমে উক্ত স্থানে । 
সমস্ত মৃস্তকে $৬.ঘর পটা ও 05 এর মালিম! 


১৮৩ ইলেন্টে-হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা । 





দৃষ্টিহীনত্তা (১7009019518) 


এই রোগে দৃষ্টিশক্তি নিস্তেজ অথবা এককালে বিলুণ্ড হুইয়! 
যাধ, কিন্ত চক্ষুতে কোনবপ পীড়াচিহু দৃষ্ট হয় না অথবা দর্শন-স্লামুতে 
আলোক প্রবেশ কবিতে কোনরপ ব্যাখাত জন্মে না। এই রেংগ্রকে 
চিত্রপত্র ব! দর্শনন্লাযুব পক্ষাঘাত বলা ধাইতে পারে। 

চিকিৎস1।--5এর ডাইলিউসন সেবন ও চক্ষুতে প্রয়োগ । মাথার 
থুলিব মধ্যস্থলে অথবা পৃষ্টে এবং গ্রীবাপৃষ্ঠে ও স্সৈহিকক্সাযুর উপর 
৬, 7 অথবা 13 ৮1 

রোমে সেন্ট খেবেস। রোশীনিব।সে একটী রোগী কেবলমাত্র 
52, একবার গ্রীবাপৃষ্টে প্রয়োগ ক্বরিঝ়। দৃষ্টি হীনতা রোগ হইতে মুকি 
ল!ভ করে। 


ছিদর্শন (1)10191)19) 


এই বোগ হইলে একটা পদার্থ দেখিলে ছুইটী পদার্থ বলিয়া বোধ 
ছয। নাষপ্রধানধাতৃবিশিষ্ট গ€ চিত্তোদ্বেগরোগগ্রস্ত ব্যক্তির এই 
€বোগ হয। দান্চণ মনোবেদনা পাইলে অথবা প্রভা-বিশিষ্ট বত 
জর্শনে চশ্ ক্ষীণ হইলেও এই রোগ জন্মে। গর্ভবতী স্ত্রী কখন কখন 
এই বোগে আত্রাস্ত হয়। 

দ্বিদন রোগ হইতে অনেক সময় বত্রদৃষ্টি পীড়া উপস্থিত হয়। 
এই খোগ হইলে রোগী ক্ষুদ্র অথবা নিকটবভা্ বস্ত ভাল দেখিতে 
পায় না। 

চি'ক্ংমা | গ্রীবাপৃষ্টে, দৈহিকল্নাযুতে, চক্ষুগহররের উদ্ধে ও 
নিয়ে [৫ 15 ও ৯. পধ্যায়ক্রমে ৷ চক্ষুর উপর নে. মুর পটী। 
4৯ আনত /১ ৩ ৩ পর্যায়ক্রমে । 


চক্ষুরোগ । ১৮৭ 


চি 





অক্ষিপুট প্রদাহ । 
(107910772010). 01016 1591105) 


485 8১6 দ্বিঃ ডাঃ উক্ত ওঁধধের বটিকা €টা করিয! দিবসে 
ছইবার। ৯, 4 ৬/. %. অথবা ০£এর পটী। শ্রীবাপৃষ্টে, স্সৈহিক 
সামুতে, চক্ষুগহ্বরের নিয়ে ও উদ্বে, ললাটে ও নাপিকামুলে ২. 1. 
ও %. এ পর্যায়ক্রমে । 


কণ-রোগ 


(1)159%395 01 616 1483) 


কর্ণ-শুল (062121থ) 


স্নাযুশূল, শ্লেহ্সাশ্রয ও দন্ত রোগ নিবন্ধন এই রোগ উৎপন্ন হুয়। 
অত্যন্ত তীত্র বেন! উপস্থিত হয় এবং উহ মস্তকে ও মুখে ব্যাপ্ত 
হইয়া পড়ে। এই রোগ হইলে শিশু বাবন্তার পীড়িত কর্ণে হাত 
দেয়। 

চিকিৎসা_ওডাইলিউসন বা ৪5 ও০ৎবা+১ছদ্বিঃ ডাঃ পর্য্যায়ক্রমে । 
আহারের সময় উত্ত ওঁষধ সুরা বাছুপ্ধের সহিত। সমস্ত কণে 1. 
£ি.র পটা। 05, 5, 4*র মালিস ও পটা সমস্ত কর্ণে। কর্ণের পার্থ 
পৃষ্ঠদিকে ক্ষুদ্র দ্র পেশীর উপর ও কর্ণমূলে (মুখেব ভিতব চোয়়া- 
লের প্রান্তে) তি, 12 ও ১ পর্ধযাষত্রমে। 05১5 ও 4গর ভূবগা- 
ছন পর্যায়ক্রমে । কর্ণে আ [র পিচকাত্রী (ছুই ভূশম জলে এক ভ,ম 
ইলেতি দিটি) 

দৃষ্টফল-__সর্দপ্রকাব কর্ণ রোগে অতি অলপ সময়ের মধ্যে শুভ ফল 
পাওযা যা়। বধিরতা রোগে অপেক্ষাকৃত জধিক সমঘ লাগে। 


কণণপ্রদাহ ও কণ পৃষআ্াব 
(06165 ৪) 06011)099) 


চিকিৎসা পুর্যের ন্যায়। 
কর্ণ পুষ্ধআাব-রোগের সহিত দস্তশুল থাকিলে বেদনাদুক্ধ "ছাদের 


কর্ণ-পোগ । 2৮৪ 


ক 


উপরে 05এর পটী ও যালিস, 05 অথব1 3. চির উদ্ পিচকারী এবং 
০5 অথবা! £র কুলি। 








বধিবতা! (6)০4,70055) 


বধিরত। ও শ্রবণকুচ্ছ । 
চিকিৎস!।__ন্সায়বীয় কারণে অর্থাৎ ল্লাযূর বিশ অলতাবশতঃ রোগ 
উপস্থিত হইলে 9 ও 05 প্রঃ ডাঃ।  আহারকালে উজ ওধধের 
বটিক| ৫ বা ১ টী কবিয়া। সমস্ত কর্ণেব উপব 0, অথবা 9এর 
মালিস। কর্ণের পার্শখে পৃষ্ঠদিকে ও গ্রীবাপৃষ্টে ৬.১ র পটা। কর্ণের 
ভিতর 0৪এর পিচকারী। 
রক্তপদোষে রক্ত প্রধানধাতৃবিশিষ্ট ব্যক্তির এই বোগ হইলে 4. 
অথব! 48 প্রঃ ভাঃ। কর্ণেব উপর 4*ব পটী বা মালিস। কর্ণের 
সমস্ত শাযুর উপর 0 7 1 হুদয়ে £দ্র মালিস। 
দৃষ্টফল-__কয়েকটা গ্নাববীদ্ন বধিবত1 রোগ ছুইমামেব মধ্যে আরোগ্য 
হইয়া গিয়াছে। 


কণের ভিতর শব্দ 
(802100510১0 1285) 


চিকিৎস কর্ণশৃলের ন্যাষ ! 


কণ” হইতে রক্ত আ্বাব 
(11900010106 0018 0176 15275) 
4 অথবা 4১ দ্বিঃ ডাঃ | হৃদয়ে 4 অথবা এ৭র পট়ী। শ্রীবা- 
 পৃষ্টে ও ন্ৈহিকন্নামুর উপর ৪ ঢ. | মন্তকে 4.*ব পটী বা অবগাহন। 


কখন কখন ৪, 0 ও বিশেষতঃ 05 মেবন এবং বাহ প্রয়োগ 
কার) এই রোগ আরাম হইয়1 যায় । 


১১০ ইলেকট-হোমিগপ্যাথি চিকিংসা | 





কণে র ভিতব বহুপাদবিশিষ্ট অর্ধ দ 
(1১10৮1)05 17) (176 177)" ])9598265) 


€ অথবা 0+ দ্বিঃ ভা । কর্ণের ভিতর ঢু (তুলায় ভিলাইয1)) 
একট অন্রব একটা করিয়! 0৪এব বটাকা। 0* অথবা ০ এর 
পটী, মালিম ও পিঠকাবী। কর্ণেব পার্খে পৃষ্ঠদিকে পেশীর উপর 
1২,191 


কণণুল গুদাহ (১17100])5) 


কর্ণের নিয়ে লালাগ্রদ্থিব প্রদাহ বা কর্ণদূল কুল|। 

চিকিৎমা 1--050% অথবা 05 প্রঃ বা দ্বিঃ ডাঃ । পীড়িত প্টনে 
05এর পটী বামালিস। তে এব অবগাহন। উপপশু কাপ্রদেশে 
[গর মালিন। অব্বৃদ্দর চতুষ্পার্থে 1২15 ও ৮, [2 পর্ধ্যাক্রমে 
অনেক বার। 1, বিঃ ডাঃ এবং মাথার খুলিব উপর € ফোটা ৬, 
[৮ | গ্রীবাপুষ্টে 1 15 ॥ 

দুষ্টফল--অতি অলপ মমঘ্েন মধ্যে বিশেষ ফল পাওয়া যায়। 


নাসিকারোগ 


(1)7909,595 01 1170 086) 
স্বাণ (১0011) 
প্রাণ শক্ষিব লোপ বা বিকৃতি । 
চিকিৎসা 15 প্রঃ ডাঃ। উক্ত ওঁষধ (২৯টী বটিকা৬ আডন্স 
জলে) নাসিকাবন্ধে, আকর্ষণ দিবসে ৩1৪ বার। নাদসিকামূলে [২.1 
ও স্ব. 1১, পর্য্যায়ক্রমে | নাসিকামুলে 0% এর পটী। 0৮ও 5 অথবা 
£১হর পটী বা মালিস পর্ধ্যায়ক্রমে নাসিকামূলে | 


নসিক। হইতে রক্তম্রাৰ (151)171919) 


এ অর্থবা 4১৮ দঃ বাত ডাঃ) আীনপাষ্ঠ, নাসিকামূলে ও 
ললাটে /র পটী। (১* ক) ১৫টা বটীকা ৬ অ'উন্ন জলে)। গ্রীবার 
শিরাব উপর 1319) র পটা। 1315, নাসকারদ্ধে, আকবণ। বোগ ছুঃসাধ্য 
বোধ হইলে 4 ছি ডাঃ ও ০5 শ্রঃ ডাঃ পথ্যাব ক্রমে ও উন্ত ওঁষধ 
মিশ্রিত জল নাধিকান্ধে, আ'কর্ষণ। হৃদয়ে 4১০ পটা ঝ) খালিষ। 

জদ্দি (€301-5628) 

মস্তকে গ্রেম্ব। সঞ্চার, নাসিকার ভিতবে শ্রৈম্মিক ঝিন্নীর প্রদাহ, 
নাসিকাবদ্ধ, এক্তবর্ণ চক্ষু, শিরোবেদনা, উষ্ণ গরাত্র ইত্যাধি এই 
বোগের লক্ষণ । 

চিকিৎসা ।--5 ডাইলিউসন অথবা কয্পেকটী বটিকা 5, . অথবা 
($ জিহ্বার উপর। মস্তকে ০:এর মালিন। গ্রীবাপৃষ্টে ও ন্ৈহিক 





১৯০ ইলেন্টে 1হে'মিওপ্যাথি চিকিৎষা। 





ঈ্গায়ূতে 35 [2 অথবা ২. 25 ও তি. এট পর্ধযায়ক্রমে। শ্বাস 
ক্রিয়ার কষ্ট উপশ্থিত হইলে উঞ্* জলে 0৮৩ 0. 7. মিশ্রিত 
করিয়া তাহার পিচকাধী । শ্বাসনালীতে শ্লেম্ব। আশ্রয় করিলে ৮ বা 
[ও 5 অথবা], ডাহলিউসন পধ্যাত্বক্রমে ব্যবস্থা কর] কর্তব্য । 


শানিকাক্ষত । (0)2500% ) 


নাসিকার ভিতর গ্গত। এই ক্ষত হইতে দুর্গন্ধ পৃষুআব হব? 

এই রোগে কথন কখন লাপিকার অস্থি ক্ষয় প্রাপ্ত হইয়া নাসিক 
বিকৃত হইয়া যা্। 

চিকিৎস। ।-$১ প্রঃ ৬৬ অথবা ১ ও এও প্রঃ ভাঃ। 5508 
নাসারদ্ধে, আকর্ষণ (২৫ঢী বটিকা ৬ আউন্স হুরা-মিশ্রিত জলে ) 
05 ও 95 [5 এব এবগ্রাহন। নাসিকামূলে, গ্রীবাপৃষ্ঠে ও শঙ্যে 
 ছ, ঘট পর্যযাধত্রয়ে | মাথার খুলির উপর ৮. 10. 

দুষ্টফল-- এই বোগ আবোগ্য হইতে সচরাচর অধিক দিন লাগে? 
রোগ দংসাধ্য বোধ হইল 5 বা &১র সহিত 0০2) 0£ ব্যবস্থা করা 


কর্তব্য । 


নাসিকারোগ | 5৯৩ 


শ্বাসক্রিয়ায় কষ্ট উপন্থিত হইলে উষ্ণ জলে 05৮ ও 0 2. মিশ্রিত 
করিয়া তাহার পিচকারী। শ্বাস নালীতে শ্রেম্বা আশ্রদ্ব করিলে 
ঢ, বাহ গ 5 অথবা ডাইলিউসন পধ্যায়ক্রমে ব্যবহার কর! 
কর্তর্য। 





নাসিকাক্ষত (029278 ) 


নাসিকাঁব ভিতর ক্ষত। এই ক্ষত হইতে দুর্মন্ধ পৃআব হয় 

এই রোগে কখন কখন নাপিকার অস্থি ক্ষণ প্রাণ্ত হইয়া! 
নাসিকা বিকৃত হইয্বা যায়। 

চিকিৎসা 15 প্রঃ ডা অথব15 ও &৪ প্রৎতা। 3805 
নাসিকারদ্ধে। আকর্ষণ (২৫টা বটিকা৬ আউন্স হুরাসাসমশ্শিত 
জলে)। 0০, 9 , 1এর অবগাহন। নসিকামূলে, গ্রীবা পৃষ্ঠে 
ও শঙ্ে ও ১15 পর্যযাফক্রমে । মাথার খুলির উপব ৬৮. [| 

দৃষ্ইফল ।--এই রোগ আরোগা হইতে মচরাচব অধিক দিন লাগে। 
রোগ ছঃসাধ্য বোধ হইলে ১ বা 4১রধ্দহিত ০4১ 0€ বা], ব্যবস্থা 
চর] কর্তব্য । 


১প 





মুখবিবর ও কগ্চের রোগ* 
(1)1599,599 01 6109 1810001) 2770 


]])7,02,) 


(00176776709 11) 01০0 ১109) ) 


মুখবিবরে পচবিশিষ্ ক্ষত । 
এই রোগে শ্রথমে মুখ-বিববেব শ্লৈম্মিক বিল্লীতে, ওষ্টাধর ও 
শণ্ডেব (গালেব) ভিতব দিকে ও দন্তমাডীর নিশ্নভাগে একটা ক্ষুদ্র 
ধূ্ববর্ণ ক্ষত দৃষ্ট হয়। পরে একটা উজ্জ্বল কুষ্ণবর্ণ ও স্ফীত অর্না,দ 
দেখ। যায । এই অর্দ,দের মবাস্থল কঠিন, বহি ভাগ কৃষ্ণবর্ণ ও 
চতুপ্পার্থ পৃদববর্ণ। বক্তজ।ব, ছুর্দদ্ধ এবং কখন কখন অবিরাম 
লালানিঃমবণ ইত্যাদি গণ দেখা দেব? 
চিকিতসা 1-5,0, ঞ2 ডাইলিউসন। ০* ও 42র কুলি 
পর্যায়ক্রমে । 
মুখবিববেল ট্লৈন্মিক সিললীল প্রদাহ (১6010811109 ) 
5, 0 ডাহলিউলন | 1২. 7, ৬৬. |. অথবা পর্যায়ক্রমে € ও 08 
কুলি। উদর ও ন্বাযুব্ত,লে 1২715 2১ অথবা ০$এর অবগাহন । 
পারদজনি ৩ মুখলিক্ব গ্রাদা 
(১৮০70777721 969৯) 105) 
চিকিৎগা পুবের ম্যাঘ। 





* অভিশব [চিকিৎসক চিক্িৎসাকলে দো 7৩ গাইলেন যে এই মধ্য 
লিখিছ কোগণলি অন্যান্য তিকিস্নাঁ অপেক্ষা অঙ্গ 48 সায় । 


মুখবিবর ও কণ্ঠের বোগ। ১৯৫ 


উপদংশজনিত মুখবিবর প্রদাহ । 
(871)1)111610 91077261615 ) 
৬৪০ অথবা 5 ও ৮০1 উক্ত ওঁষধধেব কুলি। উদ্দরগরহ্বরে 
তি. 1 বোগ ছুঃসাধা বোধ হইলে ০ ডাইলিউনন এবং এক 
বপ্টা অন্তৰ একটী করিয়া ০১এব বট'কা। 





লালানিগলরণ (১4115811010 ) 


এই রোগ কমি অথবা পাবদধটিত ওধধ সেবনে উৎপন্ন হয। 

চিকিৎসা 1-_বোগ শিশুর হইলে ৬৪ ছিঃ ডাঃ । প্রাতে ও বাত্রে 
শশুন করিব পূর্বে ভটী বটিকা ০ এব সহিত তিন ৩ ফোটা ছু. 
উপপশুকাঁপ্রদেশে 0 এব পঠ়ী বা নালিস। 

রোগ প্রাপ্তবয়স্ক ব্যক্তির হইলে_-0 ৪ ৮০ ভাইলিউসন পর্পযাষ- 
ক্রমে । ভাতার কুলি। 

মুখক্ষত (4801)0)95) 

এই বোগে ওঠাধব, মুখ ও অন্ননলীব শ্রৈষ্মিক বিনীতে কুছ ক্ষুদ্র 
গেতবর্ণ ক্ষত উপস্থিত হয, শবাবে অনুখ বোধ হয় এবং উত্তাপ, মুখে 
বেদনা, জর ইত্যাদি লক্ষণ দেখা দেয়। প্রথমে কতকগুলি ছোট 
ছোট দুসকুড়ি বাহিব হদ। উন্ত দুলকূডিগি ভাঙ্গিষা ক্ষত উপস্থিত 
হত্ু। এই ক্ষতগ্ুলি শীঘ্র পূরিঘ/ আমে ল1। 

চিকিৎসা! 5 অথনা 3 ও 0 ভাইলিউসন পধ্যাযক্রমে। কখন 
কখন 230" পর্ধযায়ক্রমে 10১, 4এব অবগাহন। ০5 4১25এর 
কুলি (১* বা ১৫টী বঁটিকা ৬আউন্ন জলে ) 

মাড়ীপ্রদ্বাহ (1009011.2,0100, 0601) (00005 ) 

9, & অথবা 0 ডাইলিউসন 1? 0; এব ব1 পর্যায়ক্রমে 3. ৮, ও 
ভা, চুর কুলি। ১০ বটিকা 591 চু. [.র কুলি। যদি মন্তকে 


১৯৬ ইলেক্টে1হোষিগুপ্যাথি চিকিৎসা । 








অথবা মাডীতে রক্তসঞ্চর লক্ষণ উপস্থিত হয এবং মাড়ী হইতে 
রক্ততাব হইতে থাকে, 9 ও 42 পর্ধ্যায়ক্রমে। উক্ত উষধেব 
ও 3,]2.র কুলি । 


তালুতে বহুপাদবিশি্ট অর্ধদ 
€(০915005 10 015 751915 ) 
0 দ্বিঃ ডাঃ। উক্ত গুঁষধ দুগ্ধ বা হুরার সহিত আহারের সময়। 
05:05:2৮ উ৬, প্র কুলি । :0"এর অবগাহন । 
জিহব] (100200) 
কণ্ঠের শ্রৈম্মিক ঝিল্লীতে কোন কপ প্রদাহ উপন্থিত্ত হইলে উহা 
অনেক শ্ছলে লিহ্বাব উপব প্রকাশ পাব। জিহ্বার প্রদাহ ও ক্ষত। 
চিকিৎস11-5, 05১ 55 দ্বিত ডাঃ ॥ উল্ত ওঁষধেব এবৎ 28. ছি. 
কিম্বা ৮15, কুলি। 0০অবগাহন। গ্রীবাপৃষ্ঠে এবং বৃহৎ ও 
ক্ষুদ্র হাইপোগ্রসিসে [২10. ও ৮, [পর্যায়ক্রমে ) 
তালুমূল প্রদাহ (০95111015) 
তালুমূলের কাঠিন্, স্কীতি ও বক্তবর্ণ। 9. 4২.) উক্ত ওষধের কুলি! 
18, ১, ড়, চু. অথবা 8.2 কুলি । 05 এর অবগাহন । বহির্দেশে 
05 এর পটা। 
গগুস্ফীতি বা! গালফুলা। 
(১৮০11100০06 07০ 0176০] ) 
১ দ্বিঃ ডাঃ ।--চক্ষু গহ্রবের নিস্ে, গ্রীবাপৃষ্ঠে ও কর্ণের নিম্নে 
মুং. 72. আথ্ব 2 . ও ৮. 1. পত্ধযায়ত্রমে | 
দস্তরোগ (1)1559595 01 100 [6901 ) 
দন্তশূল বা দ[তকন্কনানি। শ্রেম্মাশ্রষ অজীর্ণ,দত্তক্ষঘু রোগ,আকেল 
দাতউঠ! ইত্যাদি কারণে এই রোগ উৎপন্ন হয়। যদি এ রোগ স্নায়ু 


মুখবিবর ও কণ্ঠের (রোগ । ১৯৭ 





বেদনা বা শ্রেম্সা শিবন্ধন উপস্থিত হয় তাহা হইলে ৮৮, 7.র কুলি 
করিলে অথবা ৬/.. শঙ্খের ও কর্ণের উপর লাগাই লে আরাম হইস্ব! 
যায়। কথন কখন 7২. চ অথব! 9. ৮.র কলি। পীড়িত স্থান 
স্ফীত হইলে 9; রক্তসঞ্চয় লক্ষণ থাকিলে 4 | রে'গ দুঃসাধ্য বোধ 
হইলে 01 0এর মালি পীডিত স্থানেব উপর | তি চা. ও ছা [2 
পর্যায়ক্রমে । 

মাড়ীসঘকোচ 

(51771177017 ০1 0150 (01005) 
০*এর কুলি । ৮. [2 অথবা 13, [৯.ব কুলি ॥ 0০5এর মালিস 

ও অবগাহন। 4৯, ১ ডাইলিউসন। 

জিহ্বাবরোধ 


(১91)-1111209] 2,01)65101)5) 

এই বোগে জিহ্বা ইতস্ততঃ সঞ্চালিত করিতে পারা যায না। 
জিহ্বা! মুখবিবরের নিরদেশে আবদ্ধ হইযা থাকে | 

চিকিৎসা 1১, 4 ডাইলিউমন। এ*র কুলি। ক্ষুদ্র ও বৃহৎ 
হাইপোগ্নসিসে তি, চু । 

দত্তনালীক্ষত (1)91)02] 77156019) 

7, অথব! 0* এব কুলি! উপপণ্ডকাপ্রদেশে 2*র মালিস । ডাই- 

লিউষন 5, 0 বা ঞ&। 


শিশুর ক্কর দন্তোদগম 


(101080016 £901016101) 110 011101'01)) 
প্রহ্থতি অথবা ধাত্রীকে 5 অথবা €র ডাইলিউদন। শিশুর 
চোক়্ালে ০৪এর মালিস। 





৯১৮ ইলেক্ট্নো-হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা । 


কঠ (11770990 

গ্লক্ষত। মুখবিবরের পশ্চান্াগস্থিত শৈ্মিক ঝিন্লীর প্রদাহ। 

চিকিৎসা ।--0000-0757) £&, ৩১ 7১১ 0% দ্বিঃ ডাঃ, ৬৬, চু ০5 
5 ও 7)9০০-চ0এব কুলি | 05, 5৯, ঞ্র আঅবগাহন। গ্রীবাপৃষ্টে 
ও ন্ৈহিকন্নায়ুব উপর [ং.]] ও ৮. [5 পর্্যাযক্রমে ; ক্ষুদ্র ও বৃহৎ 
হাইপোগ্রসিসে 05 এর মালিম। জব থাকিলে [' দ্বিঃ ডাঃ এবং 
প্রতি ঘণ্টায় একটী করিয়া বটিকা [| কোষ্ঠবন্ধ থাকিলে প্রাতে 
হ০্টা বটকা 91 73 ব মালিস উপপশু কাপ্রদেশে। 


গলপ্রদাহ (179179) 


এই রোগে ক ও চতুপ্পার্খ্ববত্ণ স্থানের শ্ৈগ্সিক বিন্লীর প্রদাহ 
উপস্থিত হয় | এই রোগ নানা প্রকার; যথা কণপ্রদ্যাহ, তালুমূল- 
প্রাহ, গলকোষ প্রদাহ ইত্যাদ্দি। 


কঠ প্রদাহ (6900001:2] 4১106109) 


কণ্ঠে বেদন। ও শুদ্কভাব, গিলিতে কষ্ট ষোধ ; গলকোষের পশ্চা- 
ভাগ রক্তবর্ণ হয় এবং উহা হইতে একপ্রকার সৃত্রব শ্লেশ্ব। অলে 
অলে নির্গত হইতে থাকে । উপজিহ্বা স্টীত ও বিবর্িত হুর, 
মুখে অুখকর স্বাদ ও বিজাতীয় গন্ধ উপস্থিত হয়, অরুচি, গসত্যন্ত 
পিপাসা, উদরাময় বা কোষ্ঠবদ্ধ, প্রবল বা সামান্য অর ইত্যাদি লক্ষণ 
প্রকাশ পাত্র । ৩)৪ ঘণ্টা পরে এই সকল উপসর্গের উপশম হইতে 
আরশ্ত হয়। 

চিকিৎসা ।-_-রোগীর ধাতু বুঝিয়া চিকিৎসা কর! কর্তব্য ( ব্বর 
থাকিলে প্রথমে বারশ্বাক্ন £' সেবন কর! উচিত। 

5 ও £৯ দ্বিঃ ডাঃ পর্যায়ক্রমে অথবা 70০7০-7:০ দ্বিঃ ডাঃ। প্লেপ্া 


মুখবিবর ও কণ্ঠের বৌগ। ১৯৯ 





থাকিলে 7 দ্বিঃ ডাঃ। হূর্গন্ধ থাকিলে অথবা রোগ কষ্টসাধ্য বোধ 
হইলে 0, 05 অথবা 0 ও 5 পর্যযায়ক্রমে। 

সমস্ত কঠে 05 ও £*র মালিস্‌ পধ্যাধক্রমে। হৃদয়ে এর 
মালি । চ- ঢ. অখব! 8. ম.র কুলি) পীড়িত স্বাফুর উপর অথবা 
ছন্টী প্রধান ্নায়ুকেন্ত্রের উপব [. চু. ও চু. চি. পধ্যাযক্রমে | 9. চি 
গলদেশে ও মন্তকে। 


তালুমূল প্রদাহ (298172.09731115019) 
উপসর্গ পুর্সের ন্যায় । প্রদাহ নিবন্ধন তালুমূল স্ফীত, রক্তবর্ণ 
ও কঠিন হয়। কখন কখন পৃযসঞ্চার ও পচ আরস্ত হয্ব। 
চিকিৎসা ।_-£১ ও 0 পর্য্যাষক্রমে অথবা! 10০7:-00 দ্বিঃ ডাঃ। 
পুর্ব্বের চিকিৎসা দেখ । 
গলকোষ প্রদাহ (1757572691 47810) 
গলকোবেব শৈষ্মিক বিক্ীব উর্ধ বানিম্ব ভাগে প্রন্দাহ উপস্থিত 
হয়) ঝিল্ীর উপরিভাগ শুপ্ধ ও বক্তবর্ণ হয এবং উচ্ছা। হইতে 
এক প্রকাব ধূসরবর্ণ শ্রাব দৃষ্ট হয়। কণপ্রদাহের ন্যাত্র এই রোগে 
কণ্ঠে উত্তাপ, বেদনা ইত্যাদি লক্ষণ প্রকাশ পায়কিস্ত গিলিতে বড় 
একটা কষ্ট হয় না; উপরিউক্ত উপসর্গগুলিব সঙ্গে সঙ্গে কাশি দেখ! 
দেয়। কাশির পর ধূমরবর্ণ শ্রেষ্মা নির্গত হইতে থাকে । কাশির 
খ্বগ্থার পরিবর্তন হইলে এবং ম্বরপুষ্টি বা স্করভঙ্গ উপস্থিত হইলে 
কুজিতকাশ ব1 ঘুড়ি হইবার আশঙ্কা হয়। 
চিকিৎসা ।--কগপ্রদাছের ন্যাঘ। 


কৃত্রিম বিলীর প্রদাহ 


(5000০-1%]2170107511025 45102179) 
এই রোগে গলকোম, তালুমূল ইত্যাদি স্থানে প্রদাহ উপস্থিত 


২০৪ ইলেক্টে।-হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা । 


ছয় এবং একটা কৃত্রিম ঝিললী বা চণ্্ম উপস্থিত হুইন্কা চতুষ্পার্ত্বে বৃদ্ধি 
পাইতে থাকে। 

উপসর্গ_আক্ষেপবিশি্উ কাশ, সশক নিঃশ্বাস প্রশ্বাস, কঠনলীতে 
তীব্র বেদনা ও পরে বাকরোধ ও চৈতন্যলোপ। নিস্তেজ ও ক্রত 
নাড়ীম্পন্দন, দৌব্বল্য, দুর্গন্ধ উদরাময় বা কোষ্ঠটবন্ধ ও পিশুবমন। 
কুত্রিমকির্লী নামিকার ভিতরে বাণ্ড হইলে প্রথমে রক্ত ও পরে ছূরগর্ধ 
রক্ত ও রস নির্গত হইতে থাকে। 

চিকিৎসা ।--5 ও 4 পধ্যায়ক্রযে অথবা 1)০০-10 দ্বিঃ ডাঃ । 
কখন কখন ০ দ্বিঃ ডাঃ। একঘণ্ট! অন্তর একটা করিয়া ০চএর 
বটিক।। [৮ [৮ 03, 1, ৮৮ 15* অথবা ০5এর কুলি। অংস্পৃষ্ট বায়ুর 
উপর [, 7. ও ডর. 12. পর্ধযায়ক্রমে । হৃদয়ে এর ও উপপশ্ড কা- 
প্রদেশে চর মালিন। সমস্ত কঠে 0*এর ও 4৭র পটা ও মালিস। 


ত্বচ্ছাদন ব। ভিপ.থিরিয় (19101797৩72) 


[0০:৫-17, এই রোগের বিশেষ ওষধ। কঠনলী প্রদাহের 
অধ্যায় দেখ। 


পাকযন্ত্রের ক্রিয়াবিকৃতি জনিত পাড় 


(17017101101) শ6010)9,01) 
10190970055 ) 


দুষ্টফল-_সর্বপ্রকাৰ পাকাশয়ের ক্রিষাবিকৃতি-জনিত পীড়াষ 
রোগীর ধাতু যত্বেব সহিত নির্ণঘ কবিয! চিকিৎসা কর! কর্তব্য । এই 
সকল রোগ যত কঠিন ও যত পুবাতন হউক না কেন, সচরাচর ২1৪ দিন 
চিকিঘসাব পর আশ্চর্য্য ফল দেখিদ্দে গাওষা যায় । ইলেটে 'হোযিও- 
প্যাথি চিকিৎসা যে অন্তান্ত চিকিৎসা অপেক্ষা অনেকাংশে,উৎকুষ্ট,এই' 
সকল রোগের চিকিস| করিলে তাহাব ভুনি ভূরি প্রমাণ পাওয়া যায। 
এই অধ্যাব লিখিত কতিপয় রোগ অন্যান্য চিকিৎসা মতে অসাধ্য 
বা বহুকষ্ট সাধ্য । 
স্বাদ (14500) 
াদৃহীনতা। 9 প্রঃ ভাঃ। উদ্ররগহ্ববে [২15 এবং কর্ণে 
নিম্নে গ্রীবাপুষ্ঠে উহাব পটী । 
অজ (401611) 
খাদ্য দ্রব্য ভাল জীর্ণ না হইলে অন্ন বোধ হখ! 
চিকিৎসা 1---5, ৪৯১, 0, দ্বিঃ ডাই। আহারের পর ৪টী 
খটাকা 9.0. বা 551 উদর গহ্বরে 7 ৭1 
মুখে বিজাতীয় গঞ্ধ 09005151306) 
চিকিৎমা 1--5 ডাইলিউমসন অথব' 0প্রঃ ভাঃ ২, 17. ও খু, ঢ, 
রকুলি। ন্বাযুবর্তলে ও উদনগহ্ববে 8. 1১. ও খু, টি. পর্থনায়ক্রমে | 
06 এর অবগাহন। উদ্দরগহ্বরে 05এর মালিস। 


২০২, ইলেন্টে-হেংমিওপ্যাথি চিকিৎসা । 





অরুচি (1,955 ০6 4219095616 ) 
5 ডাইলিউজন বা শুটী বটিকা5 আহাবেব পর। উদ্রগহবরে 
বারশ্বার ২, ৮ ও . ৮, পর্যায়ক্রমে । 05 অথবা ],এর অবগাহন । 


ল্ষুধাতিশঘ্য (315 ) 
এই রোগে ক্ষুধা কিছুতেই নিবৃত্তি হয় নাঁ। ক্ষুধা কখন কখন 
এত বলবতী হয যে কিছুখাদ্য দ্রব্য ভক্ষণ না কবিলে মৃচ্ছ1 উপন্থিত 
হয়। হিষ্টিরিয়া রোগগ্রস্ত ও গর্ভবতী স্ত্রীব সচবাচর এই রোগ হয়। 
চিকিৎসা ।--5 ডাইলিউপন; উত্ত ওঁষধের ৫টী ঝটিকা দিবসে 
শবার। [এল অবগাহন । উদ্বগহবরে 0২,151 


বৃুকভ্বাীল! (1707/7)070 ) . 
কষ্টহীন ব। কষ্টমুন্ত বুকজ্রালা। 
চিকিংস[1--05 ডাইলিউনন অধনা 5 ও £ পর্ধযাঘক্রমে । এর 
অবগাহন। 0৮এর মালিস। উদরগহ্বরে ৬৬, 1. অথবা 0. 7.র 
পটা। গ্রীবাপৃষ্ঠে ও ন্নৈহিকন্নামুব উপর ৮ এর, | 
বমন ( ৮ 07))1617)5 ) 

5 দ্বিঃ ডাঃ ১০টী বটিকা5। গর্ভাবস্থায় বমন হইলে চিকিৎসা 

পূর্বের ন্যায়। 
সাময়িক বমন (7১61109৭108] ড 017101) ) 

ঘ' দ্বিঃ ডাঃ! উপপশুকাপ্রদেশে চর মালিস। গ্রীবাপৃষ্টে, 
ন্সৈিহিকঙ্গাবৃতে ও উদ্রগহ্বরে [৮ চ) ও ৫, এ, পর্যায়ক্রমে | প্রাতে 
উঠিয়। ১০টা বটিকা ঘ'। একঘ-ট। অন্তর একটা কবিয়া 9এর বটিকা। 

বিবমিষা বা গা বমি বমি (959০৪, ) 
0 ডাইলিউমন অথবা 9,0০5 প্রঃ ডাঃ বাবন্বার। 05এর অব- 


পাকযস্ত্রের ক্রিয়াবিকৃতিজনিত পীড়া । সি 


গাহন। ১০টী বটিকা 051 একঘণ্টা অস্তর একটী করিয়! ০০এর 
বটিকা। 





সামুদ্রিক পীড়া (১০৪-5101076১9 ) 

এই রোগটা সমুদ্রে উপর দিয়া জাহান্জে যাইবার সময় উপস্থিত 
হয়। প্রতিবার বমনেচ্ছা উপস্থিত হুইলেই ৮টী বটিকা 2]. 11. 
এককালে জিহ্বার উপর | ধু, প্রঃ ভাহ। 

রততবমন (119002601716515 ) 

এই রোগে পাকশলীতে বন্দণঞ্চয় হইযা অন্রনালী ও মুখ দিয়া 
রক্ত বমূন হয়। যে নকশ ব্য্গঞ্ত স্বাধুপ্রধান ধাতৃবিশিষ্ট, বিষচিত্ত, 
কূশ ও নিয়ত উপদেশ” কঙ্্নিরত মেই সকল ব্যক্তিন ৩০ হইতে ৫* 
বৎসর বয়ঃন্রমেব এধে এই বোগ উপশ্থিত হয়। 

অপরিমিত আহা, বমনকারক বধের অপব্যবহাব, কষ্টকর 
মনোবৃত্তি, ধাত্বিশুঙ্খশা অথবা আন্য কোন প্রকার বক্তশ্রাব বন্ধ 
ইত্যাদি কাবণে কখন কখন এই বোগ জমে । 

রক্ত বমন আবন্ত হ* খাপ পূর্বে কখন কখন হস্ত ও পদ শীতল 
হয়, উদ্ধরেব উদ্নিদেশে উত্তাপ ও ভাব বে'ধ হয়, এবং পাওবর্ণ 
মুখশ্রী, মুচ্ছণ, শিরোঘর্শন, দৌ লল্য, চৈতন্যশোপ, মিষ্টঙ্গাদ ইত্যাদি 
বিবিধ উপসর্গেব আবি-হা" ছয় । 

সচরাচব রঞ্আাবের ঃ । পুতীবে যেসকল লক্ষণ প্রকাশ হয়, 


এই রোগে সেই সকপ ল"- ' যাব। 

কখন কখন কেব্রএ' ৭ , গন হয়, ।কপ্ত অধিকাংশ স্থলে 
কয়েক ঘণ্টা অস্তর একন?২ নহয় 

এই বমন রোগেব প। ॥ খা গর্ণ নুখশ্রী, পদক্ষীতি, মু 


পাকশক্তি প্রভৃতি লক্ষণ উপ নব. কখন কখন রোগ কয়েক দিন 
স্থগিত থাকিয়! পুনরায় অত, ? হল 


২০৪ ইলেক্টে1-হোমিওপ্যাথি চিকিতসা 





চিকিৎসা 1-_বক্ত বমনের সময় £১৪ দ্বিঃ ডাঃ ৫ মিনিট অন্তর । 
3 টব কুলি । ৪এর পিচকারী। পদ্দতলে 1২. 2. | রোগের আক্রমণ 
নিবারণ করিতে হইলে 4 ও 9 পর্যায়ক্রমে । রক্ত বমনের পর 
কষ্টকষ্ উপসর্গ নিবৃত্ত করিতে হইলে £র অবগাহন (১০০ বটি'ক। 
এক টব জলে)। পৃষ্ঠদেশে 3. [5-। 

হিন্ধা (131969561) ) 

বুক্কান্থির শ্নীয়ুবিক সংকোচ ও উদরাধ্বান বা পেট ফাপা। কখন 
কখন উদরগহ্ববে একব।র মাত্র 2 2. প্রয়োশ কৰিলে রোগ 
আবাম হইয়া যায় । বোগ দুঃসাধ্য বোধ হইলে 5 অথবা 05 দ্বিঃ 
ডাঃ। পাকাশক্ষেব উপর . যর পটা। ৮বা১০টী বটিকা 9. 
এককালে সেনন করিলে সোগ আরাম হইব! বায়? 

পাকস্থীলীর আক্ষেপ (67400001006 1910801) ) 

যদি হঠা" কোন কাবণে নোগ উপস্থিত হব তাহা হইলে ১০টী 
বটিকা 5 বা10* এবং উরে, উদরগহ্বরে 1২. 12.র পটী | 

পাকাশয় শুল (555021815 ) 

এই রোগে ভয়ানক যন্ত্রণা উপশ্থিত হত্স। উদবে ভাব ও স্ফীতি 
অন্ভব হয় এব" উদ্দবাধান দেখা দেয় । যন্তণ। পষ্টে ও স্বন্ধদেশ 
পর্যন্ত বিস্তৃত হয়ু এব উহা সঙ্গে সঙ্গে কোষ্ঠবদ্ধ, দরবিস্তৃতি, 
উদগার, বিনমিদা, চিনি ছেশ, শাসাবাধ, মোহ বা প্রপাপ, মুখে জল- 
অঞ্চয় ইত্যাদি *:াবিধ উপসর্দ প্রক্কাশ হয়। 

চিকিৎসা।--9ি শিঃ ডাঃ মেনন করিলেই সামান্য পাবাশয যন্তণ! 
দ্বীভূত ছয়। আাংরেন সময় ডঞ্ধ বাক্ুবার সহিত উ্ত ওষধের 
বটিকা। প্রতি ঘণ্ট।৭ একটা করিয়া বটিকা 5 ভখবা প্র'তে উঠিয়া 
এককালে ২০্টা এট্টকা 551 05. 5৪ অথবা ডজ. চর অবগাহন । 
উপপণ্ডকাদেশে ২১ র এবং পাক্কাশয়ে 0্ঞর মালিস। উপবের 


পাকষন্ত্রের ক্রিয়াবিকতিজনিত পীড়া । হৎ৫ 


উদ্ধদেশে ও ন্ৈহিক আ্বায়ুতে ইং. ঢা. ও ডু. 12. পর্যায়ক্রমে । রোগ 
ছঃপাধ্য বোধ হইলে 0 ও ৪ পর্ধ্যায়ক্রযে ও 3.1. প্রয়োগ । উপ- 
পণ্ড কাপ্রদেশে চুর মালিস। উদ্ধরগহ্বরে তং. 7. | 

পুরাতন উপদৎশদোষবশতঃ কখন কখন এই রোগে আমন্নিক 
বমন, বেদনা বা আঙ্ষেপ উপস্থিত হয়। 

চিকিৎসা ।-_ সু ও ঘণা। ডাইলিউসন পর্যায়ক্রমে । আহারের 
সময় উক্ত তঁষধধের ৫ বা ৯০ ব্টিকাঁ। 59 ও ৬০০এর অবগাহন 
পর্যায়ন্মে । 0৫এর অবগাহন । )উপপশু/কাপ্রন্দেশে 22 র মালিস। 
নৈহিক নায্‌ ও লাযুবর্তলে 15, ও ১, 1, পর্যায়ক্রমে । 


পাকস্থালীব বিস্তাব 
(11121500706 076 56070801) 





5৩ 05 ডাইলিউমন পর্ধ্যাকক্রমে। আহাবেব অময় উক্ত 
গঁষধের বটিকা। পাকাশযে তে এর এবং উপপর্শাপ্রদেশে এর 
মালিস। শ্ৈতিক সাুতে ও সাধুবত্ত,লে [২ 1 ও ৬ [+- পর্যাক্- 
ক্রমে অথবা] উদরগহ্বরে ৮৮ [। 

অজীর্ণ (1)599259) 

এই রোগ সচরচব বসপ্র্ণান ধাতু বিশিষ্ট ব্যক্তিরই হয়। আহা" 
রের পর পাক্কাশযে ভারাবোধ, অসুস্থতা, যন্তরণা, জন্তন (হাইতোল।), 
বারশ্বার উদগার, আম্নব্ধ, বিবযিষা, উদরাধিস্তার। উদরামক্ ব1 
কোট্টবদ্ধ, মন্তকে ভাববোধ, বিষন্ন মনোভাব ইত্যাদি লক্ষণ উপশ্থিত 
হ্য়। 

ত্িকিৎস1 (কয়েকটা টিক 3 অথ্বা 3, ০. এককালে €সবন্‌ 
ও উদ্ররগহ্ববে ২, 7. ামোগ করিলেই 'মজীর্ণতার দুপীহুত হ্গ। 
ভাল জীর্ণ হইতেছে না বোধ হইশে এককালে ৯৪ বা ২০ট্ী বটিকা 
৪ যদ্দি ইহাতে উপক্ষীৰ না হয় তাহা হইলে 5 অথবা 55 প্রঃ ডাঃ 


সজ 





২০৬ ইলেছ্টে-হোমি ওপ্যাথি চিকিৎসা । 





অথবা অর্দপ্ব-ট1 অন্তর একটী কবিয়া বটিক! 51 উদ্দরগহ্বরে 2. | 
উপপরকাপ্রদেশে চর মালিস। 

বদি কোন প্রকার পিত্তফোষ নিবন্ধন এই রোগ উপস্থিত হয় 
তাহা হইলে 9 ব্যবহার করিলে রোগের বৃদ্ধি হয়, কিন্ত ঢ' সেবন 
ও মা উপপশু কাগ্ুদেশে প্রয়োগ করিলে শ্রতীকার হয়) 

পরিপাক (7)1255097) 

পাঁকযন্ত্রের রোগের বিশেষ বিশেষ লক্ষণ ।--সকলেই অবগত 
আছেন যে খাদ্য দ্রব্য জীর্ণ হইয়া শরীরস্থ বিবিধ-বিনীর পুষ্টি সাধন 
কবে। যে সকশ দেহ্ষন্বেৰ সাহায্যে পৰিপাক ক্রিষা সম্পাদিত হুয়, 
ঘেই সকল বস্থেব কোন একটা যন্ত্র পীড়িত হইলে পরিপাকপাড়া 
জনো। অন্ননাসী মুখবিবর হইতে পাকাশধ পর্যভ ব্যাপিয়! আছে । 
এই যন্ত্রের প্রদ্ধাহ্‌ উপস্থিত হইলে খাদ্যদ্রব্য গলাধঃকরণ করিতে 
বিশেষ কষ্ট হয় অথবা আদে গলাধঃকবপ কবিতে পারা যায় না। 

পাকাশয় প্রদাহ উপস্থিত হলে বমন ও অসুস্থতা উপস্থিত হয়। 
আস্ত্রপ্রদ্রাহ হইলে উদ্দবাময় বা! কোষ্ঠবন্ধ উপস্থিত হয়। যক্ুৎ রোগে 
পিতরম অন্ত্রের ভিতর প্রবাহিত না হইয়া শবীরের অন্থান্ত স্থানে 
ব্যাপ্ত হুইস্সা পডে। এই জন্য ঘনীভূত মুত্র, হরিজ্রানর্ণ চক্ষু ও গাত্র 
ইত্যাদি লক্ষণ-বিশিষ্ট.প।টুরোগ উপস্ডিত হয় । 

এই সকল রোগে সচরাচর 5 ডাইলিউসন, উপপর্কাপ্রদেশে 
গর মালিম এবং 715. ও গ্র 7* পর্যায়ক্রমে প্রম্োগ কৰিলে 
প্রতীকার হয়। কন কখন 5 ও £. পর্ধ্যাধক্রমে সেবন করা যাইতে 
পারে। 

নিযলিখিত ত্রিবিধ কারণে মুখবিবর হইতে পাকাশয়' পধ্যন্ত 
খানাদ্রব্য সঞ্চালনে ব্যাত্াত জঙ্গমিতে পারে। 

১1 অন্নালী প্রদাহ। 

হ। আ্বারবিক আক্ষেপ। 


গাকষন্তরের ক্রিয়/বিকতিজনিত পীড়া । ২০৭ 


৩। অন্ননালীর শ্রৈম্মিক বিল্লীর আক্ষেপ 

প্রথম ছইচীরোগ 5 ও কধন কখন 5 ও 4৪ পর্যায়ক্রমে 
সেবন করিয়া! আরাম হইয়! যার । কিন্ত তৃতীয় রোগটীর চিকিৎসা- 
কালে পবিপাক ক্রিয়ার প্রধান প্রতিবন্ধক-_ঘনীভূতগ্লেম্মা--বিদুরিত 
করিবার জন্য 0 সেবন আবশ্য ₹। 

নৃতন ও প্ুবাতন পাকাশয় প্রদাহ ও পাকাশয়ের আক্ষেপ আরাম 
করিতে হইলে ও দেবন ও উদ্দরগহ্বরের উপর 1২. |. ও ১, 25, 
পর্ধ্যায়ক্রমে ব্বহার করা কর্তবা। 

অপিস্তজ অজীর্ণ রোগ, পাকাশক্রপ্রদাহ ইত্যাদি যে সকল কঠিন 
উদ্বররোগ অনেক রেখগী ও চিকিৎসক অসাধ্য মনে করেন, সেই 
সকল রোগ ১ সেবলে ও [২. প্রয়োগে আরাম হয়। 

পাকাশয শুল অথবা পাকাশঘের আক্ষেপ খড় কঠিন রোগ । 
এই রোগে রোগীর মানসিক বিকৃত্তি উপস্থিত হইয়া চিত্তোনাদ- 
রোগ জন্মে। এই ভয়ানক রোগ কাবণভেদে সহঅবিধ তিন ভিন্ন 
মুর্তি ধাবণ করে। এই পীড়। অন্যান্য টিকিৎসাঁমতে অসাধ্য 
হইলেও ইলেক্টে।-হোমিওপ্যাথি ওষধ ব্যবহারে আরোগ্য হইয়া 
যার? এই রোগে পীড়িত ও মুমূর্ধ, কত শত ব্যক্তি যে আরোগ্য 
হইয়াছে তাহার ইয্বন্ত। কৰা যায় নী। 

এই রোগের চিকি২সাকালে পখ্যর উপব বিশেষ দৃষ্টি রাখা আব. 
শ্যক। যাহাতে দ্বায়বিক বেদনা দূরীভূত হয় ও তাহার সঙ্গে সঙ্গে 
রোগ সমূলে আরাম হুইয়া ধায় এইকপ ওঁষধের ব্যবস্থা কর। উচিত। 
রোগ পুরাতন হইলে যে যে কারণে উহাব সাময়িক আবির্ভীক 
উপস্থিত হুয় সেই সকল কারণ পরিহার কর! কর্তব্য 

চিকিৎসা ।_রোগাক্রমণেব সময 5 দ্বিঃ ব। ভবং ডাঃ, উপণশ্ত কা- 
প্রদেশে দ্র মালিস ও উদরগহ্বরেন উপর 2. ঘর.। পরে রোগ 
সমূলে আরাম করিবার জন্য ৪ প্রঃ ডাঃ কয়েক দিল বা মাস। 


২০৮ ইলেক্টেন-হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা 








হি বা বুক্কান্থির আক্ষেপ একটা ভয়ানক হন্ত্রণাদায়ক রোগ । 
হঠাৎ বুর্পাশ্থির সংকোচবশতঃ উদর ও বক্ষোগহ্বরে আঘাত লাগে, 
সঙ্গে সঙ্গে মৃছু মৃদু শব্ধ শ্রুত হয় এবং বাযুনালীর দ্বার আকৃর্ষিত 
হইয়া কষ্টকর শ্বাস উপস্থিত হয়। ছক্কা সচরাচর অধিকক্ষণ স্থায়ী 
হয়না) কয়েক মিনিট পবেই ক্ষান্ত হইয়াায়। কুক্ষির আবরণ- 
প্রদাহ প্রভৃতি কতকগুলি উদ্ররোগে এই রোগ বারম্বার উপস্থিত 
হইন্া আসন্ন সৃত্যুব হৃচনা করিয়া! দেয়। 

চিকিৎসা |--পুর্ব্রের ন্যায় । কোন প্রকীর উদররোগে হিক 
উপসর্গ উপস্থিত হইলে ঘা ও 0 ব্যবশ্থ। করা উচিত। 

ভিন্ন ভিন্ন প্রক্কারেব 'অজীর্ণ রোগ পূর্োন্ষ প্রকারে চিকিৎসা 
করিয়া] অ'রাম করা যাইতে পাবে । পিত্তজ অজীর্ণ রোগে চ' সেবন 
ও 1** বাহ্য প্রয়োগ কর! আবশ্তাক । 

9 মেবন করিলে ভুক্রদ্রব্যের উদ্ধীগতি ও মুখেব বিজাতীয়ভাব 
নিবারিত হম এব এইবপ অন্যান্ত অনেক রোগ আবরংম হইয়। 
যায়। ভুক্তদ্রব্য জীর্ণ হইবাব প্রাবত্তে উদরের উপবিশ্থিত বস্ত্রের 
বেষ্টনে অহুখ বোধ হইলে এই গুঁষধে আবাম হইয়া? যাষ ) 

পাকাশয্নের শ্লৈষ্মিক ঝিপ্রীর উপর থে সমস্ত স্রাযু ব্যাপি! আছে 
ফেই সকল স্বাযু কুপিত হইয়া! পাকাশঘ্নপ্রদাহ বোগ উত্পন্থ হয়। 
এই রোগে অ্রপ্ত পিপাসা, রক্তবর্ণ জিহ্বার পার্খব ও অগ্রভাগ, 
আহারের পর কষ্টদাপ্নক করতশোত্তাপ ইত্যার্দি উপসর্গ উপস্থিত 
হয়| এই রোগে 3 ও 4১ পর্য্যায়ক্রমে ব্যবহার করিতে হয়। 
০ ও 4 পর্ধ্যায়ক্রমে সেবন কবিলে সচরাচর অপেক্ষাকৃত অধিকতর 
ফল লাভ হয়। 

পর্ণ হইলে 5 সেবন করা্প্রয়োজন। 5অভীর্ণ রোগের প্রধান 
উষধ' ইহা সেবন করিলে সর্বপ্রকার পবিপাক বিশৃঙ্খলা দূরীভূত হইয়া 
যান এবং অপেক্ষাকৃত অধিক'তর কঠিন উদররোগ নিবারিত হয়। 


পাকঘন্ত্রের ক্রিয়াবিকৃতিজনিত পীড়া ২০৯ 


বলবতী পিপাসা, বমন ইত্যাদি কতিপয়ন্নায়বীয় কারণোত্পত্র 
রোগে 5 মেবন করিষ! সম্পূর্ণ উপকার না হইলে 0০ অথবা কখন 
কখন 4১ ও চা পদ্যাযক্রমে সেবন করিলে নিশ্মুই প্রতীকার হয়। 

পাকাশগ্রের নিয়মুখের নিকটবস্তাঁ রক্ষের কর্কট রোগে রক্তবমন 
আরম্ভ হইলে উহা £ ও 0 পর্ধ্যায়ন্রমে সেবন কবিলে নিবারিত 
হইম্বা যায়। 

পিত্ববমন একপ্রকাব যকুতৎরোগ। এই জন্য ইহ! দমন করিতে 
হইলে " ব্যবহাৰ কর! কর্তব্য । 

আন্তশূল অন্ত্ররোধনিবন্ধন উপস্থিত হয়। এই রোগে অস্ত্রে 
ভয়ানক যন্ত্রণা, বিষ্ঠটাবমন, কোষ্টবন্ধ, কুক্ষির পেশীর আক্ষেপ প্রভৃতি 
নানাবিধ কষ্টকর উপসর্দ উপশ্থিত হয়। 

চিকিৎসা ।_-5 ও 0 ভাই লিউসন পর্ধ্যায়ক্রমে; কখন কখন 4 
ডাইলিউসন, 0€ এর পিচকারী, কুক্ষির উপর 05 এর মালিন এবং 
মাথার খুলি ও ন্ৈহিকলাসুর উপর ৬. [7 

নৃতন বা পুবাতন ঘকৃৎ্প্র্দাহ, দক্ষিণস্ন্ধে বেদনা ও ষকৃংশৃল, 
পাছুরোগ। চিতোন্মাদ ইত্যাদি সব্বপ্রকার ঘকৃৎরোগে চু সেবন 
ও উপপণুকাপ্রদেশে মগ প্রয়োগ করিলে শীঘ্র হুফল পাওয়া যায়। 

নৃতন বা পুরাতন প্লীহাপ্রদাহঃ প্লীহাশুল ইত্যাদি সর্বপ্রকার 
প্লীহারোগে উপবিউন্ত ওষধ ব্যবস্থ। করিলে যথেষ্ট উপকার হয়্। 

পাললিকপ্রদাহ_পাললিক, ষকৃৎ ও পাকাশয্রের মধ্যস্থলে অব- 
শ্থিন্য। এই যন্ত্র হইতে একপ্রকার রস বিনির্গত হইয়া জর্জপ্রকার 
ভূক্ঞ তৈলাক্তদ্ব্যকে পয়োবসে (০1510) পৰিণত করে। ইহার 
প্রদাহ উপস্থিত হইলে কোনও প্রক'র তৈলাভদ্রব্য জীর্ণ হত্ব না 
এবং রোগীর সন্গপ্রকার তৈলাক্তদ্রব্যে অক্ষচি সন্মে। এই রোগে 
লালাগ্রন্থির বিকৃতি উপস্থিত হয় এবং যুখ হুইতে প্রচুব পবিমাণে 
লালা বিনিঃহ্ছত হইতে থাকে। 








২১5 ইলেক্টেণ-হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা । 








চিকিৎসা 1-- 7 সেবন ও ২, প্রয়োগ । চিকিৎসার ফল 

নিশ্চিত । 
মস্তিক্ষের সহিত পাকষস্ত্রের নিই সম্পর্ক আছে। পরি- 

পাকক্রিদ্তার বিশৃঙ্খলা উপস্থিত হইলে [নোন[বিধ স্নায়বিক ও মানদিক 
পীড়া জন্মে। এই সকল গোগ প্রবল হইলে স্পষ্ট যন্তিক্ষক্রিয়ার 
বিকৃত লহ্বণ দৃষ্টহঘ। বোগীব জিহব। শুক্ষভাব ধারণ করে এখং 
উহার উপর পীতবর্ণ আববণ দৃষ্ট হয়। চিত্তোন্মাদ উপস্থিত হয় 
এবং পিত্ত বিকৃত হইয়া পরিপাকক্রিয়ার ব্যার্থাত জন্মায় । রোগীর 
মানসিক পরিবর্তন উপস্থিত হয়। যকৃত ও প্লীহা পীড়িত হয় ও 
অন্যান্য নানাবিধ উদ্ররোগের আবির্ভাব হয়। 

চিকিৎসা।-_? সেবন ও ছ বাহ প্রযোগ। 4 ও 5 দ্বিঃ বা 
তৃঃ ডাঃ মেরুদণ্ডেব উপর ০১এর মালিস এবং পর্যায়ক্রমে 2২. তি. ও 
সু, চু প্রশ্নোগ ও ব্যবস্থ। কর) কর্তব্য । এই সকল*রোগে ইলেক্টে।- 
হোমিওপ্যাথি ওষধের কাধ্য ব্যর্থ হয় না। 

নানাবিধ কাবণে বৃহৎ ও গ্মুদ্র অস্ত্রে প্রদাহ বা শুলবেদনা 
উপস্থিত হয়। এই সঞ্চল বোগ নানাবিধ যুত্তি ধারণ করে। এই 
সঞস্ত রোগ বড কঠিন; কিন্তু সময়ে চিকিত্সা হইলে রোগ শীদ্রই 
আরাম জ্ইযা যায়। জক্প্রকার অন্্রোগের প্রধান গঁধধ 0 ও 
উহার সঙ্গে অন্সে & দ্বিঃ বাঁ ত£ ভাঃ। কখন কখন উপপশ্ডকা- 
প্রদেশে 0* অথবা $*র মালিস, [এর অবগাহন ও 1. 1. প্রয়োগ 
আবন্তাক হয়। উদরাময় ও কোষ্ঠবদ্ধ পরিপাকক্রিক্জার ব্যাঘাত 
নিবন্ধন উপস্থিত হয় । শারদীয় উদ্বরাযয়। আম্সৎযুক্ত উদরাষস় 
ইত্যাদি রোগে প্রথম হইতেই চিকিৎসা আরম কর) কর্তব্য । 
তাহা না করিলে অন্যান্য গুরুতর রোগ ও ক্ষতসার উপস্থিত হুয়। 
5 অথবা ক্কোন কোন স্থলে 5 ও 4৯ পধ্যায়ক্রমে ব্যবস্থা! কর 
উচিত্ত। দি উক্ত চিকিৎসান্ম উপকার লা হয় তাহা হইলে ০5 ও 


মুখবিবব ও কণ্ঠের বোগ । ২১১ 





& ডাইলিউমন পধ্যায়ত্রমে, উপপণ্ড কাপ্রদেশে টঙ্ছর মালিস এবং 
পর্থযায়ক্রমে হি. ঘি. ও খু, চ. ব্যবহার বিধি। কয়েক দ্বিন চিকিৎসার 
পর উপকার আবস্ত হইলে বাহা ওঁষধ প্রয়োগ বদ্ধ করিয়া কেবল 
মাত্র ওষধ সেবন করিলেই যথেষ্ট হয়। এই সময়ে এই সকল 
রোগের প্রধান লক্ষণ-ক্ষতসঞ্চার_ নিবারণ করিবার জন্য কেবল মাত্র 
0 সেবন করিতে হয়| 

অন্ত্রাবরণপ্রদদাহ। এই রোগে ১৩০ পর্যায়ক্রমে ব্যবস্থা কর 
উচিত। রোগী রক্তপ্রধানধাতুবিশিষ্ট হইলে, উপরিউক্ত ওষধধের 
সঙ্গে সঙ্গে & ব্যবহার করা কর্তব্য। প্রাতে উঠিম্বা ৮টা করিয়া 
মাএর বটিকা সেবন করা উচিত। সমস্ত কুকির উপর 0৮এর ও 
উপপশ্ কাপ্রদেশে চর মালিস ; ড. ছ. প্রয়োগ এবৎ 05 ও এর 
অবগাহন। 

বিবিধ অন্তশ্থিত স্নায়ুশৃল, সরলান্ত্রের আক্ষেপ, বিবিধ পাকাশয্ব- 
শৃল, সীদশৃল, নৈরাশ্য ব্য মনোবেদনাজনিত পিন্তশূল. উপরাধ্বান* 
বিশিষ্ট শূলবোগ, অন্ধাস্ত্রের পীড়া ইত্যাদি নানাবিধ রোগে প্রবলতানু- 
সারে পর্ধ্যাধুক্রনে ৪ ও 0র প্রঞ্চদ্বিঃ বাঃ তৃঃডাঃ মেখন এবৎ 06 মালিস 
ও পর্যায়ক্রমে তি. 1 ও ১. ৮ প্রয়োগ কারতে হয়। এই সকল 
রোগের চিকিৎসায় রাত্রে শয়ন করিবার পুর্বে কয়েকটী বাটিক! ৮৬০7 
সেবন করা নিতাস্ত আবশযক। এই ওষধ €সননে চমত্কার ফল 
ুষ্ট হয 

স্লাবিক পাকাশযপ্রপাহু চিকিৎসা" ডাইলিউসন। উপ- 
পশুকাপ্রদেশে হর মালিস। ন্ৈহিকল্সয়ু ও শ্গাযুবর্ভুলের উপব 
ড/. 70,105 এর অবগাহন এবং দিবসে বার ৩ ফোটা করিয়া 
ড/. ৪, চিনির সহিত । 


উদরের পীড়া । 


(4&100092717791 1)19929,595 ) 


উদ্ধররোগের চিকিৎসা ।--5 অথবা 4 প্রঃ ডাঃ। এককালে ১০টী 
বটিকা 5 অথবা অর্দঘণ্টা অস্তব একটা করিয়া কটিকা। উদ্বর- 
গহ্বরে ০5 এর মালিদ। কখন কখন উদ্ররগহ্বরে চু ব প্টী। 05 
ডাইলিউসন। (05 এর অবগ্গাহন । উদ্রগহ্বর, ন্ৈহিকম্াযু, কটি- 
দেশ ও মেরুদণ্ডের নিয়ভাগেব উভতয়পার্ে চি. চ]. ও . 00. পধ্যাক্ঘত 
ক্রমে । পাকাশযে ০5 এর মালিস ও চখ. [.র পটী। 


অন্ত্রের দুর্বলতা । 


(০৪10955০101 11005501059 ) 


ও প্রঃ ডাঃ। অদ্বাঘণ্টা অন্তর একটী করিস্রা ০5 অথবা 5এর 
ব্টিকা। 05এর অবগাহন। এ. ]র পটী। ন্ৈহিকল্গায়ু, নাস 
বর্তল ও মেকুদণ্ডের নিম্মতাগের উভয় পার্খে 5২. 7, ও ৮, 
পর্ধযাযক্রমে । 


সাময়িক অন্ত্রপ্রদাহ। 
(70671001621 10090707900 01009 17659605765 ) 


ঘা ও 05 দ্িঃ ডাঃ পর্যায়ক্রমে । অদ্ধণ্ট। অন্তর একটী করিম] 
0৮এর বটিকা) মর মালিস উপপশ্ড কাপ্রদেশে | অন্যান্য 
জিষয়ে চিকিৎসা! পর্বের ন্যায়! 


উদ্ররের পীড়া। ২১৩ 
উদরী (2595 ) 


অন্্রাবরণকোষে রক্তান্ুসঞ্চয় | কোনরূপ রক্তসঞ্চালনপীড়া 
থাকিলে হৃদয়ের বিকৃত অবস্থা নিবন্ধন এই রোগ জন্মাইতে পারে । 

চিকিৎসা ।--42 অথবা 42 ও 5 বা ০৫ দ্বিঃ ডাঃ । 3, 
প্রয়োগ । হুদক্সে &2 র মালিস। 

যক্ুদ্দোষে রোগ উপস্থিত হইলে চু অথবা [ও 5 অথবা ০৬ 
দ্বিঃ ডাঃ পর্যায়ক্রমে । আহাবকালে উক্ত ওষধের বটিকা। উপ- 
পশু'কাপ্রদেশে দঃ র মালিন। 

মধ্যান্তত্বচ গ্রস্থি পীড়িত হুইয়া রৌগ উপস্থিত হইলে ০ অথবা 
0 ও 5 দ্বিঃ ডাঃ পর্ধ্যায়ক্রমে ও আহারকালে উক্ত ওঁষধের বটিক1। 
উপশশু কাপ্রদেশে [3 অথবা 05 এর মালিস। 

দৃষ্টফল--শোথেব ন্যায়। 


অন্দ্রগ্রদাহ (5205065) 

প্রথমে অল অল জর হয়। উদবস্ফীত ও বেদনামুক্ত হয় এবং 
অরুচি উপস্থিত হয়। নাভির চতুর্দিকে ছুবিকাবিদ্ধবিৎ ভয়ানক 
যন্ত্রণ! উপস্থিত হদ্ধ এবং পরে উক্ত যঙ্ষণা সমস্ত উদরে ব্যাপ্ত হইয়া! 
পড়ে ; আমের সহিত হরিদ্রাবর্ণ মলবিশিষ্ট উদরাময় দেখা দেয় এবং 
গুহাদ্বারে যন্ত্রণা ও বেদনা উপস্থিত হয্স। যন্থণা নিবৃত্ত হইবার পব 
উদরে বায়ু শ্রুত হইতে থাকে । আরধিকক্ষণ এই বায়ুশব্দ 
থাকিলে শিরোবেদন, মৃক্ছা, বিবমিষ। ও বমন উপস্থিত হয়। 

চিকিৎসা__5 অথবা ও ও ৫ ভাইলিউসন পর্যায়ক্রমে । 
তাঁছরকালে উক্ত ওুঁষধের বটিক1। একখন্টা। অন্তর একটা করিষা 
05 এর বটিক1। 05 অখব| [এর অবগাহন। উদ্দরের উপর 
.৮/. চুর পটী। আ্বায়ুবর্তুল, উদবগহ্বব, নৈহিকক্বায়ু ও শ্রীবাপৃষ্টের 
উপর তি. চু. ও ছু, ছু, পর্যায়ক্রমে | আমন্ত উদরে 05৮এর 
মালিস। 





২১৪ নাত 'হেমিপ্যাধি চিকিৎসা ] 


মধ্যান্ত্রত্বচ প্রি গ্রদাহ € 572 ) 

কেবল ৫ বৎসর হইতে ১০ বসরকাল বয়ংক্রম পর্য্যস্ত শিশুর এই 
বোগ হয়। 

উপদর্গ-_পাগুবর্ণ ষুখশ্রী, দৌর্ধল্য, উদরামর ও কোট্টবদ্ধ 
পর্ধ্যাসক্রমে, নাভিদেশে স্দীত ও কঠিন বর্তূল অনুভব, কাশ ও 

রাত্রে ঘর্খনিঃসরপ, কুশতাসহতিও রুচি, ব্ষিরচিত ও বাধন্বার ক্রন্দন ; 

পরে ক্ষষজের, ভ্রুত স্বান্থ্যভঙ্গ ও মৃত্য । 

চিকিৎসা_-0 দ্বিঃ ডাঃ একখন্টা অন্তর একটী করিয়। 05 এর 
বটিক17 [এরর মালিস (10, জ. ঘ. ও ভ্যাসেলিন) ও উদ্বের উপর 
ভ, ঢুব পটা। ন্ৈহিকম্সাধুতে 2. 2, উপপশু কাপ্রদেশে 
চ৪র মালিস। 

অন্ত্রের ক্ষয়রোগ (17715561721 127700515 ) 

এই কোগে অজীর্ণ, উদবে বেদন?, পুয ও রক্তত্রাব ইত্যাদি উপ- 
সর্গ উপস্থিত হ্য়। সঙ্গে সঙ্গে ক্ষষজর দেখা দেয়! 

চিকিৎসা-_5 অথবা]. ডাইলিউমন. অথবা, রোগ দুঃসাধ্য 
হইলে, 5 ও ০ পর্ধ্যায়ক্রযে । একঘণ্ট! অস্তর একটী করিয়া 0০এর 
ব্টিক!। 

বোগী বক্তপ্রধানধাতু তুবিশিই হইলে ও 0 পর্য্যাঘক্রমে । 
05 ও 55 অথবা £2র অবগাহন পর্ধ্যায়ক্রমে। উদরের উপর 
0$ এর পটী বা মালিস; ড.72, অথবা 7, 73.র পটী। নৈহিকন্ধা বব 
উপর ৮৮. 1; অথবা 8, 2.1 

দুষ্টফল--সময়ে চিকিৎসা হইলে রোগ আরোগ্য হয়। 





অ্মাবরণ প্রদাহ (650092105 ) 


লক্ষণ-_-তীক্ষ ছুরিকাবিদ্ধনিৎ যন্ত্রণী, কোষ্টধন্ধ, বমন, শ্বাসকুচ্ছ 
জীর্ণ, দ্রুত নাড়ীস্পন্দন, মুখশ্রীবিকৃতি ও রক্তাম্বুসঞ্চয়; কখন কখন 


উদ্ববের পীড়! ২১৫ 


প্রলাপ, দৌর্বলায, স্বাস্থ্যভন্গ)শুক্ষ ও কৃষ্ট অধবা পাটলবর্ণ জিহর', তত্র, 
অনিজ্ছাপ্রবত্ত মণমুত্র নিঃসরণ, পাখুবর্ণ, পিন্তবমল, ইত্যাদি । 

চিঁকিৎস-প্রাতে ১০টা বটিকা দা। 53 0 ছিঃ ডাঃ পধ্যাক়- 
ক্রমে) একঘন্ট। স্তর একটা করিয়া 05এর বটিকা। রোগী রক্- 
প্রধানধাতুবিশিষ্ট হইলে &. ও 5 অথবা [. পর্যায়ক্রমে । 05, ১৪ 
অথবা £১২র আবগাহন।। উদ্দরে ০5 এর এবং উপপণ্ড কাণ্দেশে 
মর পটী ও মালিস। নৈহিকন্নাঘুর উপর 73. [১.১ মাথার খুলির 
উপর ৫ ফৌট। ভা. মু. অথবা 2, 0.1 





অন্তশুল (11205) 


এই রোগে উপরে তীত্র হন্ত্রণ। অনুভূত হয়, বিষ্ঠা বমন হয় এবং 
ছুঃসাধ্য কো্টবদ্ধ উপস্থিত হয়। 

্নাযুপ্রধানধাত্, যৌবনকাল, বলবতী মনোবৃত্তি, অপারমিত 
আহার ইত্যাদি কাবণে এই রোগ জন্মে । অন্ত্রনালী রোধ হুইয়াও 
এই রোশন উৎপন্ন হস্ব। প্রধান প্রধান উপসর্ণ-_ভীত্র ও কখন কখন 
অসহা বেদনা, উদরপ্র।চীবের কাঠিন্য ও সংকোচ, বায়ুউদগার ও পরে 
যথাক্রমে পাকাশক, ক্ষুত্বান্ত্র ও বৃহদন্ত্রের অভ্যন্তরস্থ দ্রব্যের বমন। 
রোগের প্রথম হইতে দাকুণ কেট্টবন্ধ উপস্থিত হয, এমন কি বাঁঘু 
নিঃসরণ করিতে পার যাত্স। বিক্ৃতমুখশ্রী, সম্মুখভাগে আনত দেহ 
চিত্তোদ্বেগ, নৈরাশ্ত ক্ষীণঙগব, শ্বাসকচ্ছ, দুচ্ছ7, আক্ষেপ, বিষ্টাগন্ধ- 
বিশিষ্ট নিঃশ্বাসবাঘু। মন ও স্মনিযামিত নাড়ীম্পন্দন, হস্তপদের শীত- 
লতা, শীতল ঘন্মনিঃনবণ, নৌর্করল্য ইত্যাগি লক্ষণও উপস্থিত হ্য়। 

এই রোগ যধে; যাধ্য বুদ্ধি প্রাপ্ত হয়। কখন কখন রোগ 
ক্রমাগত বৃদ্ধি প্রশ্ত হই 2 কয়েকদিনের অথে; হৃতু/ উপস্থিত হয়। 
বৃহ্যর পূর্বে হিন্কা, প্রং।ণ, নিক্ষল বমনচেষ্টা, স্বরতঙ্গ, নাড়ীত্যাগ 
ইত্যাদি উপসর্ণ একশ হয। 


২১৬ ইলেন্টে।-ছোমিওপ্যাথি চিকিৎসা । 








কখন কখন রোগ কয়েকদিন উপশম থাকিয়া! পূর্বাপেষণা অধিক- 
তর ভয়ানক মুর্তি পরিগ্রহ করির়৷ প্রত্যাবর্তন করে। 

চিকিৎসা--একঘন্টা অন্তর ৫টী করিয়া! 5এর বটিকা। 5 ও 
0 দ্বিঃ বা তৃঃ ডাঃ বাবশ্বার। উপপশুককাপ্রদেশে দঃর পলী। 
ত্রিকাশ্ছি, বিটপদেশ ও ন্ৈহিকক্সামূুর উপর [২ চ,। ৮ আউন্দ ব। 
১ পোয়া জলে ১৫টা টিকা 05 মিশ্রিত করিয়া উত্ত জলের পিচকারী 
প্রতি ঘন্টায় একবার । উদরে 0৮ এর পটা ও মালিস। 


যকৃৎ ও গ্রীহর পীড়া । 


(105০ 200 5015০1 1)1569565 ) 


দৃষ্টফল-_অহুস্থাবস্থাত্ব গুকপাক ভব্য ভোর্জন, কুইনাইন ব্যবহার, 
মাদক দ্রব্য তমেবন ইত্যাদি কারণে যকুৎ ও লীহার পীড়া জন্মে । 
ম্যালেরিয়া বঙ্গদেশে অনেক দিন হইতেই আছে; কিন্ত আজকাল 
উহার যেকপ প্রাহূর্ভাব, পুর্বে সেকপ প্রাহর্ভাব ছিল না) যথেচ্ছা কুই- 
নাইন ব্যবহারই এইব্রপ প্রাহূর্তাবের প্রধান কারণ। রোগীর শরীরের 
রসের বিকৃতি সম্পূর্ণ পে বিনষ্ট হইন্ডে না হইতেই শীঘ্ত শীপ্র জর 
হইতে মৃক্ত হইবার শামস অনেকে প্রথম হইতেই কুইনাইন সেবন 
আরভ্ত কছেন। বোগী শর্ণি অধিক সবল থাকে তবে প্রকৃতির 
সাহাষ্যে শীঘ্র আবোগ্য হইয্বা উঠে। রোগী কিন্ত দৃব্বল থাকিলে 
বিষম বিভ্রাট উপস্থিত হদ্ু। রোগী মধ্যে মধ্যে প্রাস্ই জরাক্রাস্ত 
হয় এবং ক্রমশঃ তব্বল হইয1 পড়ে এবৎ অনেক স্থলে ষকৃৎ ও পীহার 
পীড়া দেখা দেয় । বোগী অন্প বয়স্ক হইলে পীড়! সচরাচর কঠিন 
হইয়া! উঠে। প্রতি বৎসর যে কত শিশু প্রীহা ও বকদ্রোগে মৃত্যুমুখে 
পতিত হয্স তাহার ইয়ন্তা কৰা যাস না। কুইনাইন ব্যবহার ন। 
করিয়া! সর্বপ্রকার জরে কেবলমাত্র ইলেন্টেহোমিগপ্যাপি ওঁষব 
€সবন করিলে কেহল 'ঘে হরে অন্যান্য চিকিত্সা অপেক্ষা শীত 


উদ্দবের পীড়া , ২১৭ 


আরাম হয় তাহ। নহে রোশীর দেহে জরের বীজ পর্য্যন্ত বিনষ্ট হুইড্কা 
যায়। হৃতরাং পুনরায় জর হইবার কোন জভ্ভাবনা থাকে না এবং 
শীঘ্র শীঘ্র বোশীর বলাধান হয়। যরুৎ রোগ অন্যানা চিকিৎসায় 
সর্বত্র হৃনাধ্য নহে এবং শিশুর যকৃত্পীড়া অনেক স্থানে এক প্রকার 
অনাধ্য । কিন্ত যকতের্র পীড়া ধত পুরাতন ও য" কঠিনই হউক 
না কেন, যদি রোগীর জীবনীশক্তি একবারে নিস্তের না হইয়াথাকে 
তাহা হইলে ইলেক্ট্রোছোমিওপযাথি মতে চিকিৎসা কৰিলে রোগীর 
আরোগ্য নিশ্চিত। এই সকল রোগে আবশ্যক বোধ হইলে অন্তান্া 
উপযুক্ত গঁধধের আহিত [ও [বৰ মলম বাঁ পটাব কার্যকারিতা 
দেখিলে অনেকেই বিশ্মিত হইবেন। অনেক দুর্ভাগ্য মাতাপিতার 
স্তান ভূমিষ্ঠ হইবার কষেক মাস পবেই প্রীহা ও যরুৎংরোগে আক্রান্ত 
হইয়া নৃত্যুগ্রাসে পতিত হয়। এই সকল সম্রানেব পরীহা ও যকৎবোগ 
হইবার প্রারন্তে ভা কবিষা ইলেট্েঙোমিওপ্যাথি চিকিংসা 
করাইলে মৃত্যু ঘটনা হইবাৰ সম্ভাবনা থাকে ন। এবং কিছুদিন 
চিকিৎ্ঘার পরই বোগ' নির্দোষে আবোগা হইমা যাম্ব। এদেশে 
যখন প্রথম ইহ হোহ চিকিৎসা আরস্ হয তখণ উপনিউক্ত প্রাক্ষাবেৰ 
কয়েকটা শিশুরোগখীকে প্ারোগ্য করিঘা ইহা? বিশেষ প্রতিষ্ঠা 
লাভ করে । মৃতবৎ্সা স্ত্রীর গর্ভেৰ প্রথমাবন্থা। হইতে চিকিৎসা আবন্ত 
করিলে শ্রাধই জীবিত, সবল ও সুস্থ শিশু ভূমিষ্ঠ হা 

যকুতেৰ পীড়া উপাস্থত হইলে পা বর্ণ, ঘন পীতবর্ণবা আর্ক 
মুত্র, ধূসরবর্ণ ও কর্দমেন নাষ মল, কোষ্টবদ্ধ, দণ্খণপার্থে অথব! উদর- 
গহবরে এবং মেকদণ্ডে, ধশিণ পন্ধে ও গ্রীবায় বেদনা ও দক্ষিণ 
পার্্ে ভারবোধ, পি বমন, মুখে তিক্ত স্বাদ ইত্যাদি লক্ষণ আধ্তিতি 





হয়। 
প্রায় সর্বপ্রকার প্রীহা ও যকৃতের প্রদাহবিশিষ্ট পীডায় পাকাশর 


ও অন্তর পীড়িত হইয়া পড়ে ও পাকাশয্বপ্রদাহ উপস্থিত হন্ধ। এই 
১৯ 


সি ইলেক্টে-হৌমিওপ্যাথি চিকিৎসা । 








ষ্কদ্দোষসম্তভত পাকাশয়প্রদাহ রোগে ১ ফেবন কধিলে উপকাব না? 
হুইয়া বর উহার উপজর্গেব বুদ্ধি হয। এইরূপ বুদ্ধি হইলেই 
স্পষ্ট বুঝা যায় ষে বোগটা কেবল যরুদ্দোষে উপস্থিত হুইযাছে, অন্ত 
কোন কাবণে উপস্থিন্ত হয় নাই ) 

অনেক সময় যকৃতের পীডাব সঙ্গে সঙ্গে জ্বরের রোগ উপাশ্থিত 
হয় এবং পূর্বোক্ত উপনর্গেব সঙ্গে সঙ্গে শিবোঘ,এন ও হুংস্পন্দন 
দেখা দেয়। এইরূপ স্থলে ] ও 4২ [ছঃ ডা হদ্রয়ে £2ব ও 
উপপশু কাপ্রদেশে ]*ব মালিস ব্যবস্থা, করা উচিত। দিবসে ৩ বার 
চিনির সহিত ৩ ফোটা করিয়া ৮৮ 12 ব্যবহ্যর করিলে ষকৃতেৰ পীড়া 
হইবার সম্ভাবনা থাকে না। 

যরুতে রক্তনঞ্চয় ও উদবী। 
(0০970650101) 06 017011৮67 10) [)701১55 ) 

[ও 0 দ্বিঃ ডাঃ । গ্রন্তি ঘণাষ একটী কবিষী 7এব বটিকা। 
4১৩ ঘর অবগ্াতন পথধাযত্ এম) উপপশুকাপ্রদেশে 12ন 
মালিম। নদে 4১% ব মালিম। আ্বাুবত,ল ও সৈহিকক্মীমুব উপর 
[২15 ও ৮15 পর্যাধক্রমে । ভাতে উঠিয়া ৫টী বটিকা 051 

যঞ্ঠতের উপব অর্বদ। 
(0 09000000100 15৮57) 

শব ও ০ ডাইালডসন। যায এমে 1:05 ও] ব অবগাহন 
পধ্যায়ত্রমে । উপপশু কাপ্রদেশে বব মালিস। সামুব্ল) 
দ্বোহৃকন্নাযু ও উদ্বগহ্দরে ২, 1; ও * 19. পর্যযাযক্রমে | 

পাওণ্ুখবোগ বা ন্যাবা (044791০0 ) 

রদ্দের শশ্ইিত পি মিশ্রিত হই গাত্র পীতবর্ণ হয, এবং গাড় 
পতি আখব| বন্তবর্ণ ও অল্প মুত্র, শ্বেত অথব1 ধূসরবর্ণ মলত্যাগ 
ইত্যাদি “নস প্রকাশ পায়। 


উদরের পীড়া। ২১৯ 





চিকিৎসা দ্বিঃ ডাঃ। 05 এর অবগাহন উপপণ্ড কা- 
প্রদেশে 25 ব মালিস। গ্রীবাপৃষ্টে ও সৈহিকক্নায়ব উপব 9, ঘর. 
অথবা ]২ 12 ও ৬ 19. পর্ণ্যাধক্রমে । প্রিবসে ৩ বার চিনির সহিত 
৩ ফোট] কবিষা ডা, 19 | | 





যক্কৎ পাকাশষপ্রদাহ (07500-176170005 ) 

নতন বা! পুবাতন ঘকুখ ও পাকাশষেবর প্রদাহ ও দক্ষিণ পার্থ 
ভাব ও বেঘনাবোধ, স্কুৎবিবৃদ্ধি) শ্রাঘকক্গ, কষ্টকন পবিপাক, 
উপগান, কোষ্ঠবদ্ধ বা উদ্ববাময়, কখন কখন মলের সহিত বন্ত, পাও 
অথবা পীতবর্ণ গাত্র, কশতা ও ওদবাপ্যান । 

চিন্টিৎসা।_-প্রাতে উঠিষা ১০টা বটিক্কা। ঢা ও ২ আথব] 
[ছবিঃ ডাঃ। দিবসে ৩ লাঁব চিনিব সহিত ৩ ফোটা কবিয়া ৬৮ 12 | 
উপপশুকাপ্রদেশে [নব মালিস। ছগদযে /৯ব ও মেরুদণ্ডের 
নিম্নভাগে 05 এব মালিস। স্সৈহিকঙ্গাযু, সাযুবর্তল ও উদবগহ্বনের 
উপর চু 7 ও ৬ 1 পর্যযাধক্রমে | 

পিত্তশিল1 (31105 0210011) 

ভযানক্ষ ফকুংশৃল উপস্থিত হয! শিলা বা পারি মলের 
সহিত বিনি্তি ভহঘা যাষ। 

চিকিৎসা 193 ও 17 পধ্যাক্ন্রমে । আহঙাবকালে উন্ত ওঁষধেব 
বটিকা। 5 ও ]2ব অবগাহন পর্যায়ক্রমে । উপপশুকাপ্রদেশে 
মত রমালিস। প্রাতে উঠিধা ১০টা বটিকা ঘা । 


যকৃত্গ্রদাহ (10100201015) 
উপদর্গ ।_যকৃতে বেদনা, ভাববোধ, বুক্ধাস্থির নিয়ে কঠিন 
বিস্তারবিশিষ্ট ও নিয়ভাগে ত্িকোণাকতি অন্বদ ও বিকুত পিত্ত, 
ক্ষবণ। পরিপাক কষ্টকৰ ও অসম্পূর্ণ, মূল অল্প, মস্লব বর্ণ বৈল- 
ক্ষণা, কখন বূষর বা কুষ্টবর্ণ, কঠিন বাঁ/ক।মল। গাত্র প্রাযই পীতবর্ণ 





২২০ ইলেকে-হো'মিওপ্যাথি চিকিৎসা । 





হয়, দেহের আয়তন ও শক্তি কমিয়া আইজফে ; সচরাচর এই সকল 
উপসর্গ প্রকাশ হইবার অনেক [দন পরে ক্রত নাড়ীস্পন্দন, ক্ক়জর ও 
তাহার সঙ্গে সঙ্গে রাতে তবর্মনিঃনরণ আসিয়া উপস্থিত হয়। কখন 
উদ্রী এবৎ কখন বা অতিরিক্ত দৌর্বধল্য উপস্থিত হইব মৃত্যু 
স্বটে। 

চিকিৎস।।--+চিকিৎসী সহজ, কিন্ত চিকিৎসা আরত্ত করিয়া ষে 
পর্য্যন্ত না বোঁগ সমূলে আবাম হইজ্সা যায় সে পধ্যস্ত চিকিৎসা তঙ্গ 
দেওয়া অনুচিত | কেনন। রোগ প্রত্যাবর্তন কবিলে প্রাণরক্ষা। অপত্তব 
হইয়া উঠে। 4১৩ মাদ্বিঃ ৰাতৃঃ ভাঃ। দ্বিবদে ৩বার সার 
মালিঘ পপ কাপ্রদেশে। যদি শীস্র উপক।র না ভ্প, 7 অথবা 
অন্যান্য ক্যান্সারসে। শ্রেণীস্ত ওষধ দেবন ও বাছা প্রক্জোগ কর! 
উচিত। উপপশুকাপ্র্দশে 05 এব অথবা ঢা র মালিস। 'শ্মিহিক 
হবায়ু, উদবগহ্বব, গ্রীবাপৃষ্ট ও শ্গাযুদর্তলের উপর 7, ঢু. ও গর, ৭, 
পধ্যায়ক্রমে । 

চিত্তোম্সা (1750০1,071051859 ) 


অনেকে অনুমান ক্রেন যে এই বোগ উপপশুকাপ্রদেশ হইতে 
উৎপন্ন হয়। এই জন্য এই বোগকে [717০01920118515 কহে। 
শবাযুবর্ভলের দৌবল্য, বিষণচিন্ত, উদরাধ্ান, অনীর্ণ ইত)াদি এই 
রোগের লক্ষণ। 

চিকিৎসা ।_-5 ডাইলিউমন ও চী তৃঃ ডাঃ পর্যায়ক্রমে ) 
নৈহিকন্থাযু। স্নাযুবর্ত,ল, গ্রী্াপুষ্ঠ ও উদ্রগহ্ববের উপর চ২. ঢু, 
উপপশু কাপ্রদেশে মর মাশিস। 


লীহাপ্রদা (50157105 ) 


এই রোগ পৌন্বশ্য, বাম উপপর্ুকাপ্রদেশ হইতে বাম স্ষন্ধ 
গধ্যস্ত বেদনা, পনের নিকট কণ্ঘকর শোথ, ভরুচি, পিপ্াগ' 


উদ্রের পীড়া ২২১ 





বিবমিষা বা বমন, কখন কখন প্রলাপ, শ্বাসরোধ ইত্যাদি লক্ষণ- 
বিশিষ্ট হব প্রভৃতি উপসর্গেব আবির্ভাব হয়ব । 

চিকিৎস1 1 ছিঃ ডাঃ। আহারের সময় উক্ত ওঁষধের 
বর্টিকা $টী করিষা। প্রতিঘন্টায় একটী কবিয়া 05 এর বটিকা। 
দিবসে ৩ বার চিনির সহিত ৩ ফোট| করিয়া ৮৬. 1.1 05 অথব। 
৬৬. [,র অবগাহন। উপপশুকাপ্রদেশে ব মালিস। স্ৈহিক- 
হ্বায়ু, হ্বায়ুবর্তল ও উদরগহ্বরের উপব ২ 1৭ ও ৮, | 
পর্যযাবক্রেমে । 


পাললিক প্রদাহ ( 20079901015 ) 


জরবিকারে, সৃতিকাজরে অথবা পারদসেবন বা শিবাপ্রদ্দাহ 
রোগেব পব পাললিক প্রদাহ উপস্থিত হয়! 

প্রধান প্রধান ডপমর্শ। -উদবের উর্ধে দক্ষিণ উপপশু কাপ্রদেশ 
পর্যন্ত স্থানে বেদনা ও উত্তাপ, লালার ন্যায় একপ্রকার বর্ণহীন 
মলনিঃমবণ, উদ্বের কাঠিন্য, পাললিক গ্রন্থির ন্ফীতি, জর, তঅক্লচি, 
ও কখন কখন বমন বা পাগুবোগ (ন্যাবা)। এইগুলি নূতন 
পাললিকপ্রপাহের লক্ষণ । 

পুরাতন পাললিকপ্রদাছের লক্ষণ ।-নিয্বত দুখ হইতে লাল। 
নিঃসরণ, উদগারের সহিত পীতবর্ণ জল উঠ!) কোষ্ঠবঙ্ধ অথবা বারম্বার 
পীতবর্ণ জলের ন্যায় ভেদ, ম্মূধামান্দা, মুখে জল উঠ ও কষ্টকর 
পাকাশয়শৃল। 

চিকিৎসা ।--5 ও ট ডাঈলিউজন পর্যযায়ক্রমে | 0০০ এর অব- 
গাহন। উপপশুকাপ্রদেশে [হর মালিস। নৈহিকল্গাযুর উপর 
7 ও 2, পর্যায়ক্রমে । 

অন্ত্ররদ্ধি ( [76705 ) 


স্বস্থান বিচ্যুত অন্ত্রজনিত অর্বব,দ । 
চিকিৎসা ।--5 ও 4১ গ্র্যায়ত্রমে। ন্নাফুবর্তলে ও পীড়িভ 


২২২, ইলেন্টে-হোমি গুপ্যাথি চিকিৎসা । 


স্থানে চি) ৮/ ]8 অথবা 73 1.1 05 অথবা 55এব পটী, মাপিস 
বা অবগাহন । [০৭ সেবন ও বাহ প্রয্জমেগ কনিলে বিশেষ 
উপকার হয়। অন্দদ অধিক বৃদ্ধি প্রাপ্ত হইলে একটা বন্ধনী 
(বাধন) ব্যবহাব করা আবশ্যক । 

দুষ্টকল-- অনেকের ধাবণা অস্থবুন্ধি বোগ চিকিৎস) সাধ্য নহে! 
উপদুক্ত হঃ হোঃ চিক হমকেব হাস্তে অন্তরবৃদ্ধি রোগের চিবিৎসা দেখিশে 
কয়েক দিনের মধ্যে এই ভ্রান্ত সংস্কার দুর হুয়া যাইবে। শিশুব 
অন্্বৃদ্ধি ৰোগ চিকিৎসা নিস্কল হইতে এপধ্যন্ত দোধ নাই। 
অধিক দ্বিন চিকি২মা ইলে প্রাপ্ত বক্ষ ব্যক্তিবও বোগ অধিঝাংশ 
স্থলে আরোগ্য হইয়া যা। 


শুলবেদনা (০০1০১) 

সমস্ত উদ্বে বিএখেষতঃ নাতির চতুর্দিকে ভয়ানক যন্ত্রণা 
উপস্থিত হয। বিকুত মুখশী, হস্ত ও পদেব শীতলতা, প্রচুর 
শন্মনিঃসবণ, ব্ংদুনিঃসবণে উপশম প্রতি লক্ষণ প্রক।শ পাষ। 

চিকিংম ।-২০্টা নটিকা 5 এককালে ও ১ ডাইলিউসন্‌ 
বাবশ্বাৰ। প্রহার একটা করিয়া ৩এব বটিকা। উদবগহ্বরে 
[২ 12 3 15 শ্ধ্যানক্রমে। উববগজ্বতর 0১ এব মালিস। 
১০টী বটিক' 0) একভালে ও 05 ডাইলিউমন বাবস্থাব। উপর- 
গ্রহ্বরে ]' ৭ পটা ও মালিস। 
দুইক 2১5 [চব ৫)৬ টি বর্টিক 05 লিহ্বাব উপব বাখিবা 

বাতা ৮ ভব ৮১০ মিনিটের মধ্যে বেদনা অভ্ত- 
হিতিহয়। 1৬ % , কঠিন নহে এব বোগ সচবাচৰ অতি অল 
অময্নেব মধে 15, "পয বায়। 


"শা. (75096০59110) 





[ও এ; 11: এমে | উপপশুকাপ্রদেশে 2 র এবং 
উদ্দ়ে ০৯ এ " -"গমেত্বার চিশির সহিত মিশ্রিত করিয়া 


উদবেৰ পীড়া । ২২৩ 





৪ ফোটা কবিষা ৬৮, [21 2 ও 5 অথবৰ].এব অবগাহন পধ্যায়- 
ক্রমে । ভ £ প্রযোগ। 


স্লায়বিক শুলবেদ ন। (৩7৮০৭ ০০116) 


এই রোগে সমস্ত উদকে বিশেষতঃ নটির চতুর্দিকে ভযানক 


লক্ষণ প্রকাশ পায়। 

চিকিৎসা--১২ ডইলিউমন বাবন্থর , প্রতি ঘণ্টা একটা 
করিয়া 5 বটিকা । _ন্ৈহিক্গ্গাধুব উপর ])- 1 এবং উদ্রেৰ 
উপর 0% এর মালিম । 


কোক্টবদ্ধ (09930109001 7 

জরাযু, অন্ত্র অথবা রঞ্জের উত্তেজন। [নবন্ধন এট বোগ উপস্থিত 
হয। 

চিকিতঅ11--বেগী রসপ্রধানধা$তিশিষ্ হইলে ১ ডাই লিউগন 
এব উক্ত ওষধ্র বটিক: ১০টা কারয়া প্রাণত ও পাণ্রে। 

বোশী বক্তপ্রত্ধানধা হবিশিপ্কু হইলে ১ ডাই(সিউমন্‌ এব উত্ত, 
ওষধেব বটিকা ১০টা প্রাতে ও রাতে । 

কখন কখন ত্টা ব্টিকা' ৬০৬ আভউন্দ জলে ম্াশ্রত করিয়। 
উত্ত জল দিবসে ৩ বা$ বান সেবন ঞ্পিলে কোটিণর্৭ আর 
হইয়াযাব । কোন কোন শানে কয়েকটা পটিক। 1 বন কবিলে 
উপকার হয়। €বা ১০টা বাটক। ১. |, কপি উদ্ধ জল ন। 
হদ্ধের মহিত মিশ্রিত কবিয়! পষুন ববিখার £ুক্দে মে৭ন। 

দৃ্ফল।-_চিকিৎসা লিখিত সব্ধএক!র ওবধেই হন 'বশেষে 
উপকাব দেখিতে পাওয়াযায়। [কন্ত খোগীব ঘাহ না দেখিয়া 
কেবল মাত্র ৬৫: ব্যবস্থা করিলে প্রা ব্মত্রহ শুভ কণ ঘুশ। 


২২৪. ইলেকে-হোমিওপ্যাধি চিকিৎস। | 





কৃ রেচন বা বমন (16155738 ) 
এই রোগে কক্খবর্ণ রক্ত মুখ অথবা মলদ্বার দিয়া বিনির্গত হয়| 
চিকিৎসা ।--/৮ অথবা 4১৩ দ্বিঃ ডাঃ বাবন্বার ৷ 'ন্িথিকদাযু, হৃদয় 
ও মাযুবর্ত,লের উপব 13. 73.) এ র অবগাহন, মালিস বা পটী। 
৩১ এর অবগাহন । গ্রীবাব পৃষ্টে ও ছুই পার্খে চি, 15. ও ছ* চু, 
পধ্যায়ন্রযে | ৮৮ 1721 


উদ্রাময় (11910100592) 


অন্বের শ্ৈম্মিক ঝিননীব উন্ভতেলন। ধ। প্রদাহ । 
চিকি২স।1--5+ 0. ডাইপিউমন অথবা] ১০টী বটিকা 5.0. 
অথন্বা ০১ ডাইলিউনন। বৰ অবগাহন । স্গৈহিকল্ায়ু, উদরগহ্বর 
ও স্বাদুবর্তলের উপর 1২, 1১ ও &-12 পর্যায়ক্রমে । 
মলের সহিত বক্ত থাকিলে--ঞ& অথবা 42 ও 5. 9. ক্রমান্বযে, 
১০টী বটিক] 41 উদ্ররগহ্ববে 13 চু. অথবা 0০ এর মালিস । 
উপপণ্কাপ্রদেশে ঢা র মালিস। 4) বা ০ এব অবগাহন | 
হৃদয়ে &৪ র মালিস। 
দৃষ্ট্ল ।_-9 টের কার্য যেবাস্তবিকই অন্ভত তাহ? কয়েক ঘণ্টা 
উহা! ফেবন কবিলেই জহুজে প্রীত হইবে | 
আমরক্ত বা আমাশয় (1559110)/ 
বুহদন্ধেব বিশেষতঃ অরলান্ত্ের গ্লৈম্মিক ঝিল্লীর প্রদাহ । এই 
রোগে উপরে বেদনা উপস্থিত হয়'এবং মলত্যাগের সময আমের 
সহিত প্রায়ই রক্ত দেখিতে পাওঘ! যায় । 
উপসর্গঃ--বিকৃতি সুধ শী, পও বর্ণ, ক্লাভি ও দৌর্দলা, শিরঃপীড়া 
অনিড্রা, পিপাসা, কষ্টকৰ পরিপাক, দ্রুত নাড়ীস্পন্দন, ক্ষণিক কম্পন । 
চিকিৎসা ।--£১ ও'0 পর্যায়ক্রমে ; একটা করিয়া 2০ এর বটিক। 


উদ্নবের পীড়া । ২২৫ 


উপপণ্ কাপ্রদেশে মহ র এবং উদবে ০৮ এর মালিস। শ্বৈছিকন্বাঘু, 
ায়ুবর্ত,ল ও উদ্রগহ্রবের উপব বি. . ও খ. ঘ. পর্যযাধক্রমে | 

দৃষ্টফল।-চিকিৎসা' প্রায়ই নিষ্ফল হয না। কখন কখন রোগ 
আরাম হইতে কিছু অধিক সময় লাগে। কখন কখন ২ ফোটা 
4, £* অল জলেৰ মহিত মিশ্রিত করিরা পরাতে এ সন্ধ্যাকালে সেবন 
করিলে আশু শুভ ফল পাওয়ু? যাখ। 


ওলাউঠ! (০001672) 


ওলাউঠ। একটী ভয়ানক কোগ। ইহা প্রথমে গঙ্গাতীববন্তা 
পদেশে আবির হইয়া পরে সমস্ত জগতে ব্যাপ্ত হইযা! পড়িষাছে। 

'গ্রই রোগে সমস্থ দেহ আক্রান্ত তইয়া পড়িলেও অস্তনালতে থে 
ইহার উংপত্তি. বৃদ্ধি ও শেষ ইহুণ সর্দবাদিসশ্মতত। কিন্ত সচরাচব 
অস্ত্রে ফে সকল পীড়া উপস্থিত হয সেই সকল রোগের সহিত ইহার 
কোনবন্প সাদুশা লক্ষিত হয়না । বাষুশ্যিত, আমাদের ইল্সিয়ের 
অগোচব ও ভম্মানক সংক্রামক এক প্রকাব বিষকণ। এই রোগের 
মূলীভূত কাবণ। এই বিষ কণীগুলি লোমকপ, নাসিক ইত্যাদি পথ 
দিয়া শরীবের অন্তান্তরে প্রাবষ্ট হয । 

এই বোগেব তিনটী অবস্থা । আক্রমণ, অবসাদ ও প্রতিক্রিয়া । 

আক্রষণ ।-নোগ আক্রমণের পুর্বে অচবাচর, বিশেষতঃ 
নিকটবন্তী স্থানে রোগ প্রাহভূ্ত হষ্টলে, সথেকদিন পাকাশষের 
ক্রিয়াৰ বিশৃঙ্খলা দৃষ্ট হঘ। অধিকাংশস্থলে নিয়পিশিত লক্ষণগ্ুলি 
অগ্রে প্রকাশ পার। দৌদলা, বলহানিকর র্ধ, সমস্ত উদরে বস্মুণ।) 
অনিরমিত উদরাময়, তীব্র বেদনা, বিবমিষ, হিকা! ও অবশেষে বমন। 
উক্ত লক্ষণগুলি ঘকল সময় দেখিতে পাওয়া যায় না। পিপাসা, অম্ন- 
পানীয়ন্রব্যে ইচ্ছা, কালনিক ক্ষুধা, শিবোবূর্ণন, অনিদ্রা, মচ্ছ্ার উপ. 
ক্রম প্রভৃতি উপসর্গ অবিভূ্ত হয়| এই সকল লক্ষণঅঙ্গে অল্পে 








২২৬ ইলেকে।হোমিওপ্যথি চিকিৎসা । 








বাম হঘ এবং সামান্য কাবণে পুনবাঘ্স আবিভূর্ত হয়। এইক্সপ 
অবস্তা কোনরূপ ভতাচার হইলেই শীঘ্র ওলাওঠ1 দেখা দেঘ্স। 

২। অবসাদ ।--কখন পূর্ো ক্র লক্ষণগুলি আবি তি হইবার পর, 
কখন বহুদিন প্যাম্ী উদ্সামখেক পর, কখন কোন প্রকার অত্যাচারের 
পব, এনং কখন্‌ না উক্ত ক্যানণশলি উপস্থিত না থাকিলেও ওলাউঠার 
আবিভব হয । মুস্ছ্গা মন ৭ বারন্বাব ভেদ হইতে থাকে । মল 
দেখিতে দোল] অথব! চালধোবাশি জলের ন্যায় হয এবং উহাতে 
বল্গান্গুব সহিত ক্ষুদ্র ক্ষুদ অগুলালখণ্ড দুষ্ট হয়। ছস্তে ও পদে 
বিশেম্বহঃ পাষেব ডিমে ভয়ানক আক্ষেপ উপস্থিত হুইয়! কখন 
কখন উহ] উদ্নব পর্ধ্য% না]পু হইয়) পড়ে। অভ্যস্ত যন্ত্রণা, উদর- 
গহ্ববে জালা, জুদষের নিকট 'ভাঁববোধ, অসহনীয় পিপাসা, ভয়ানক 
শারীবিক ও মানসিক যন্তণ।, পবকস্প, দুঃখজনক ও কষ্টপ্রবর্তিত 
বাকানিংসরণ ইত্যার্দি লক্ষণ উপস্থিত হয। মূ, লালা ও পিত্ত" 
নিঃসবণ বন্ধ হয, মল গু ঘরে দর্ক্দি উপন্তিত হইষা আসন মৃত্যু 
স্চনা কবিয। দেয় এবং শবীবেব ক্াভ!বিক উত্তাপ কমিয়া আইসে। 
নাড়ীত্যাগের সঙ্গে সঙ্গে হিমান্ত উপস্থিত হয়, এবং হস্ত ও পদ 
হইতে আবস্ত কবিশ। সমস্ত শবীবেব উপব কালিমা দুষ্ট হয়। 
নখ কুষ্ঃবর্ণ হয়, অস্গ,লিব চ্ম সংক্কৃচিত হইয়া আইসে এব” বোগী 
এভদৃব রুশ হইযা পড়ে মে দেখিলে চিনিতে পাবা যায় না, চক্ষু 
বসিবা যায়, মুখ স্ফীত ও ভাবুন হস, এবং শ্বাসবাধু, জিহ্বা ও 
নাসিকা শীতল হইয়া আইসে। অবশেষে শ্বাসত্রিষা মন্দীভূত হয়, 
পেশীর আক্ষেপ উপশ্থিত হয, সমস্ত শবীবে কালিমা দেখ? দেয়, 
বোগী কিছুই গিলিতে পাবে না এবং কয়েকবার আক্ষেপের পর 
মৃত্যু খটে। 

শেষ পর্য্যন্ত বোগীব বুদ্ধি সতেজ থাকে কিন্ত বোগীর মন 
নিশ্চে্ট হইয়। পড়ে এবং বোগী স্বীয় অদৃষ্টের উপব নির্ভব করিয়া 


উদ্রের পীড়া । ২২৭ 








থাকে । রোগে এইবপ লম্মণ উপস্থিত হইলে সচরাচর ৪ বা ৮ 
ঘণ্টার মধ্যে মৃত্যু হয়। 

সকল সময় বোগেব আক্রমণ পুর্বেব ন্যায় ভয়ানক হব না, 
উপসর্থগুশি অলে অলে ও পবে পবে তেধা দে) তুতবাৎ চিকিৎসা? 
কৰিবার যথেষ্ট সময় পাওষা যায । ভেদ ও বমনে সহিত রোগের 
আক্রমণ আরভ্ত হয) বলহান ও উদরপহ্বরে দাহ উপশ্থিত হয়? 
মল ও বমন ঢালখধোবানি জলেব ন্যাষ দেখাষ, যুখী। ববণ হয়, বক্ষ£ 
আকুর্চিত হয এবং প্রবল আক্ষেপ উপশ্থিত হয; চন্মের শ্থিতি- 
স্থাগকতা বিনষ্ট হয, চম্ম ঝুঞ্চত করিলে সংকোচ থাকিয়া যায়, 
বিদ্ধ করিলে উহা হইতে রক্তপাত হদ্ম না এবং ২৪ খণ্টার মধ্যে 
কালিমা, হিমান্্, নাড়া ত্যাগ ইত্যাধি লর্মণ উপস্থিত হইয়া মোহা- 
বঙ্থায় রোগীর মৃত্য হয়। 

৩। প্রাতক্রিয়। 1 পুলোক্ত আস্থা হইতে রোগা কোনণগ্রঙ্জে 
রক্ষা পাইলে) প্রবল উপমগগ্ুলি কম যান, আক্ষেপ ও যষ্ত্রণাৰ 
জ্রাম হয, শখীবের সাহাবিক ভন্র।প পু প্রনিষিত হম এবৎ নাজ 
ক্রমে ক্রমে দ্ভাবস্ হহয। আহমে । গবশেষে ভেদ বন্ধ হয়, শ্রআাব 
হচ্ষ, মুখী ভ।ল হয় ও আনে আজে উদ্ধত হইতে থাকে । 

উপগিউও্ গক্ষণ ও ল খাজ্ডলেও এই অবস্থাথধ বিশেষ সাবধান 
হওয়া আবশ[ক , পেনন। শ্রতাদ্রধাতে গণেক অময় কোন ফল হয়না 
ও কোন কোন স্থলে এই অপশ্থা হইতে কাতণৎ অবল শ্রদাহবিশিষ্ট 
রোগের সঞ্চার হয়, কখন মস্তকে ঘা (ফঘ এবহ কথন বা শ্বাসযন্ত্রে 
প্রদ্ধাহ উপস্থিত হইয়া বোগীব নূহ হয । আচপ্রাচব নৃছু অথবা 
অবিরাম জর দ্রেখ। দেয়, বোগী অভ) হইথ। থাকে, মুখে হুর্ণন্ধ 
উপস্থিত হয এবৎ মধ্যে মধ্যে পিতবম” হইতে থাকে! অবশেষে 
_সচরাচব ৪ হইতে ৮ দিবদের মধ্যে ঈরবিকার প্রকাশ পায় ও 
মৃত্যু ঘটে । 


২২ ইলেন্টে, হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা । 


চিকিৎসা ।-_রোপনিবারণ--নিকট বস্তা স্থানে ওল।উঠার প্রাহুর্ভাব 
হইলে ৫টী বটিকা 5. 0, দিবসে ছুইবার। উদরাময় দেখা দিলে 
যে পর্ধ্যস্ত না উহ নির্দোষে আরাম হইয়া ধায় দেই পর্য্যন্ত এই 
ওঁষধের প্রঃ ভাঃ ব্যবহার করা উাচিত। একঘ-টা অন্তর একটা করিয়া 
5. প্রে'র বটিকা দিবসে ১০ বা ১২ বার। 

আহারের সময় ৫টী বটিকা 5. 9. অখবা পরাতে ও রাত্রে 
আহারের পর ষথান্রমে ৫টী করিয়া 5. ৭. অথব। [.এর বটিকা। 

শ্রীন্ষকালে ওলাউঠ!র প্রাদুর্ভাব হইলে উহার আক্রমণ নিবারণ 
করিবার জন্য ৩ বা ৪ দিন অন্তর ৪৩এর অবগাহন লওয়া আবশ্যক 

উপবিশ্চিকা বা সরল ওলাউঠ। ও ওলাউঠার চিকিৎসা ।_-গুথ- 
মেই এককালে ২*্টী বটিকা ৪ বা৪.0 ও ৫মিনিট পরে 9.0 
দ্বিং ব! ভঃ ডাঃ ৫মিনিট অন্তর / শধ্বঘণ্টার মধ্যে রোগেব উপশম 
না হইলে পুনরায় ২০্টা বটিকা ৪,)5 0. বা 0০1 ১* মিনিট অন্তর 
উদরগহ্বরে চু 10 ও ৮, 70. পণ্যায়ক্রমে 1 উদ্বরের উপর 05এর 
পটী €(১০টা বাটকা ৬ আউন্স উফ জলে )। 

রোগা বগ্ুপ্রধানধ।উু্িশিষ্ট হইলে পূর্বোক্ত প্রকারে 73, ঘ, 
অথবা ৮৬ 15. উদগগহবরে । ন্ৈহ্কন্নাযুব অন্যান্য প্বানেও ইলে- 
কি সিটি প্রয়োগ করিতে হঞ্জ (৯ম ও ৩ম চিত্র দেখ)। চর পটী 


বা মালিস উপপণ্ড কাপ্রদেশে। 
কৃমি লক্ষণ খ।কিলে ১ 0র সহিত ৮০৮ দ্বিতীয় ব। তৃতীয় 





ডাইলিউসন গেঁওয়া কর্তব্য । 

রোগের উ শম হইয়। আসিলে কষেক দিবস 5.0. প্রঃ ডাঃ 
রোগীর ধাতু অনুসারে 3০ 05 অথবা ঞ&এর অবগাহন (৫০্টা 
বটিকা এক টব জণে ) কয়েক মিনিট ধরিয়া, পূর্বোক্ত ইলেকি,সিটি 
প্রত্জোগ এবং উপপ *কাপ্রদেশে দর মলম (১০টী ব্টিকা চ৪ ২০ 
ফোটা ভা. চু ও এক আউন্স ভ্যাসেলিন ) দিবসে তিন বার। 


উদ্দরের পীড়া । ২২১ 


রোগ অত্যন্ত প্রবল হইলে পৃর্োক্ত ওঁষধের সহিত ৮৮. মু, 
অথবা [২ [নর অবগাহন (৪ ড্াাম এক টব উষ্ণ জলে), সমস্ত 
শরীরে 55এর মশষ (৫০ বা ৬০্টী বটিকাঁ৬ আউন্স স্রাসারে ) 
এবং উপপণ্ড কাপ্রদেশে [গর গটী বা মালিন ব্যবস্থা করা উচিত । 

শশাউঠার প্রাহূর্তাব হইলে পথ্য, ব্যায়াম, পরিচ্ছদ, আবাস, 
পানীয়, নান ইতি বিষয়ে বিশেষ লক্ষ্য রাখা উচিত। ষাহাতে 
কোনরূপ অস্খ হইবার সম্ভাবনা তাহা যত্বপূর্বক পরিহার করা 
কর্তব্য। সকলেরই: প্রকুল্প ও নির্ভপচিন্ত হওয়া! উচিত, মানসিক 
ছুর্বলঘ থাকিলে শীপ্র বোগ আফিয়া উপস্থিত হইতে পাবে । 

দৃষ্টফল--ওলাউঠা চিকিৎসায় ইলেক্টে]োহোমিওপ্যাথি ওষধ যে 
এলোপ্যাধি ও হোমিওপ্যাথি গুঁধধ অপেক্ষা অনৈকাংশ উৎকৃষ্ট 
তাহা কয়েক বার এই রোগের চিকিতন1 করিলে সহজেই উপলব্ধি 
হইবে । হোমিওপ্যাথি মতে এই রোগে লক্ষণভেদে লানাবিধ 
খষধ ব্যবহার করিতে হয় কিন্ত ইলেক্টোহোমিওপ্যাথি মতে থে 
কয়টা ওঁধধ চিকিৎসায় পিখিত হইয়াছে তাহা অপেক্ষা অধিক ওষধ 
ব্যবহার কৰা প্রায়ই প্রয়োজন হয় না। চিকিৎসাকালে ইহা! বিশেষ 
করিকা ম্মবণ রাখা কর্তব্য যে সর্ধপ্রক।র প্রবল উপপর্গ যথ। হস্ত, 
পদের আক্ষেপ, দমকা ভেদ, বমি, হিমার্গ ইত্যাদি দমন করিতে 
হইলে কেবল মাত্র ৮।১০টী 5 বা ও. 3. এক কালে সেবন করাইলে 
যথেষ্ট হুয়া! পেটফাপা থাকিলে $. ও র পাউবর্তে 51 ক! 05 দেয়াই 
ভাল। প্রত্রাব হইতে অধিক বিশ্লদ হইলে 0০ এর পটা মুত্রাশয়ের 
উপর দেওয়! আবশ্যক ॥ নাড়ীনিস্তেজ হইলে ও হিমাঙ্গ উপস্থিত 
হইলে মধ্যে মধ্যে মেক দেওয়া ভাল । রোগ অত্যস্থ প্রবল হইলে 
সচরাচধ তৃতীয় ডাইালউনন ব্যবহ, করিলে শীণ শীত্র শুভ ফল 
পাওয়া যায় । ওলাউঠা নিবাবণেব পক্ষ 5. তের ন্যায় মহৌষধ যে 
এপধ্যস্ত আবিষ্কৃত হয় নাই, তাহ কতকবাঁৰ ৯” বদ উদ স্থলে 

হ0 


২৩৪ ইলেক্টের-হোমিওপ্যাথি চিকিৎ্যা।। 


ব্যবহার করিলেই ধহজে অনুমত হইবে। আমাদের বিশ্বাস যে ঘি 
প্রথম ভেদ বা বমনের পর কয়েকটী 5.র বটিক! এককালে .মেবন 
করিয়া! উপযুক্ত চিকিৎমা আস্ত করা যায় তাহা হইলে রোগীর মৃত্যু 
হন্স না । এখানে বল] আবশ্যক যে উপযুক্ত সময়ে চিকিৎসা আরত্ত 
হইলে রোগী যে কেবল শীঘ্র শীপ্র আরোগা হয় তাহা নশ্গে, উহার 
শীঘ্র বলাধান হুয় এবং বোগ আরোগ্য হইবার কয়েক্ত ঘণ্টা পরে কখন 
কখন রোগীর অবস্থা এতদৃব ভাল হয় যে, তাহার কয়েক খ্ষণ্ট। পুর্বে 
ওলাউঠ। হইয়াছিল একথ! আদে বিশ্বাস করিতে পারা যায় না। 


শিশু বিদুচিক] ( 19076119 01১01৩78 ) 


উদরানয়, অনুস্থতা, বলহানি, সহজেই ঘর্্রনিঃদরণ, অনিদ্রা, 
বিধমিষা ও বমন, মুর ঘন, অল্প ও রশবর্ণ। 
চিকিৎসা পৃর্ধবর ন্যায় ; কেবল ওষখের মাত্রা কিছু কম। 


০ ঞআপ্রানজ 


কমি (ডড০াও ) 


ক্কমি হইতে নানা রোগ উৎপন্র হয়, যথা; বিবিধ জ্ায়বীয় পীড়া, 
প্রাকাশযে বেদনা, শৃলবেদনা, উদ্দরাময়, পাণ্ডবণ' সুখ, কোটক্প্রবিষ্ট 
চন্কু ইত্যাদি । যদি কোন বোগেব চিকিংসায় উপযুক্ত ওধধ ব্যবহার 
করিয়া উপকার না হন্স কিন্বা কতকগুলি অভাবনীয় লক্ষণের আবি- 
ভাব হয় তাহা হইলে পট্টকাম অথবা উপদংশ বিষ নিবন্ধন এইরূপ 
টন! হইতেছে অনুমান কবিয়া লওয়া। উচিত। 

প্রায় সর্কপ্রকার পুরাতন ও ছুঃসাধ্য রোগে ০: সেবন করিজে 
উপকার হয়। ইহাতে প্প্ট প্রতীয়মান হয় যে, এই সকল রোগের 
অন্তান্য মুল কারণ থাকিলেও কৃমি কর্তৃক উহা পরিপুষ্ট ও পরিবন্ধিত 
ভগ্ষ | 


উদবের পীড়া। ২৬১ 





রৃহুৎ লম্ববর্ত,লকমি--রসপ্রধান ধাতুবিশিষ্ট ও কষ্টপালিত শিশুর 
এই রোগ হয়। পাগুুবর্ণ মুখ, সীসকের স্তায় বর্ণ, কোটর প্রবিষ্ট চু 
ইহার লক্ষণ। 

ক্ষুদ্র সুত্র কষি-সবল ও শু অগ্তে টু কুমিদৃষ্ট হয়। 

পট্টকৃমি_ ক্ষুদ্র অস্ত্রে এই বৃহুত্কুমির আবাস। ইহা কখন কখন 
পৈর্ধ্যে ৩০ ৪০ বা ৫০ ফুট হষ। 

পউকুমিব লক্ষণ-__শুলবেদনা, ঢক্কার ন্যায় উদববিজ্তার, উদরাময়, 
জিহ্বাব শ্বেত আণরণ, শ্রেম্মানিঃসবণ, বিবমিষা বা বমন, ক্ষুধামান্দ]) 
বা অনিয়মিত ক্ষুধা, মুখে অন্নশদ্ধ। পাও অথবা কুষ্ণবর্ণ মুখ, কোটর- 
প্রবিষ্ট চক্ষু, চঙ্ষৃতারাবিস্ত.তি, অঙ্গুলি দ্বাবা নাসিকা কণ্ডযন, হুলি- 
দাছ্াব ও মিদ্রাকালে দত্তে ছত্তে ঘর্ষণ, আনিষমিত ও নৃছ 
নাড়ীপ্পদন। কুশতা, প্রত্রাব খোল] ও ছুগ্ধেব ন্যায়; কথন প্রলাপঃ 
আক্ষেপ, মোহ ইত্যাদি । 

গোলারু'ত কমে থাকিলেও পুর্বোন্ত লক্ষণগুলির আবির্ভাব হয়। 

কুগুলী হুরকুমি_ ্ষুদ্ৰপত্র এই কৃমির বাসভূমি,। মস্তকের পীড়া 
নিবন্ধন ইহ1 উত্পনন হয়। 

জর্সপ্রকাব কুমি বোগেয় চিকিসা--৮০ঃ প্রহ বাদ্ধিঃ ডাঃ। 
আহারের সময় উক্ত ওঁষধের বটিকা। রাত্রে শয়ন কষিবার সমস 
৭ বা ৮টী টিকা ৬০% অথবা ৫ ফোটা ৬ ঢু. অথবা ৫ ফোটা 9, 
€ ১০টী বটিক! ৬6: একত্র এক আউন্ন জঙ্কে সহিত মিশ্রিত 
করিয়া এককালে । ড€এর আঅবগাহন। ৬০2 ও %ু. [2 মিশ্রিত 
করিয়া তাহার পিচকাদী। উপপশুকাপ্রদ্দেশে [রর অথবা এর 
মালিস। 

আক্ষেপ, মৃদ্ছ্ণ বা অন্ত কোনরূপ দ্বায়বিক পীড়া থাকিলে বধ 
অলমাত্রায় ও অল্পবার মেবন কর। উচিত। 

শিশুর পীড়া হইলে রাত্রে শয়নকালে ২ বা টা বটিকা ৮৩/। 





২৩ ইলেই্1-হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা । 











পটকৃমি হইলে রোগীকে প্রথম দিবস একটী মৃছু বিরেচক ওঁধধ 
সেবন ও দ্বিতীয় দিবদ ৬০: ডাইলিউসন ও শুক্ষ বাটিক, তৃতীগক্ 
দিবদ বিরেচক, চতুর্থ দিবস ৬০, ইত্যাপ্ি ক্রমে ষে পর্যাস্ত সমস্ত 
ক্ষমি বহিষ্ধত হইয়] নাষাস্ন সে পধ্যন্ত চিকিৎসা করা কর্তব্য । 

কয্পেকদিন [িকিত্মা কবিলেই কৃমি বহিক্কৃত হইয়া বাক্স কিন্তু 
কয়েক মাস পরে পুনরায় কৃমি দেখা দেয়। এইজান্য যে পর্বত 
না কৃমিষ সমস্ত লক্ষণ অন্তহিভ হয় সে পর্য্যত্ত চিকিৎসা! করবা 
কর্তৃব্য। কৃমি কখন অখণ্ডীবন্থায় এবং কখন ব। খণ্ডে খণ্ডে বহিক্কত 
হয়। কখন কৃমি আদৌ বাহির হয় না) কিন্ত রোগীর ছুশ্বভাব 
দেখিয়া] স্পঞ্ট বুঝা! য'য় যে উহা! বিনষ্ট হইয়া গিয়ছে। 

দৃষ্টফল-_প্রাতে ৫ হইতে ১০ ট[ বটিকা ৬০7 অধ্ধ আউন্স জলের 
সহিত এবং রাত্রে ৩ হইতে ৫ ফোটা ড. দা. জলের 
সহিত ব্যবস্ত। করিলে সত্বর ওভ ফল পাওয়া যাষু। একদিন উক্তি 
প্রকারে ওষধ ব্যবস্থা করিয়া বিশেষ উপকার না হইলে উপর্ধ,যপরি 
২৩ বা ৪ দিন ব্যবহার করা উচিত। যে সকল রোগীর উদ্ধরে 
মধ্যে মধ্যে কৃমি হয় তাহাদের কৃমি লক্ষণ'অভ্ভহিত হইবার পর কিছু- 
দিন 5.3 ও ৬০: পর্যায়ক্রমে ব্যবহার করা উচিত। যে পর্য্যস্ব 
ল। বিশেষ স্বান্থ্যোন্নতি দেখা যায় সে পর্যন্ত উদ্ত একাঁরে চিকিৎসা 
ফর কর্তব্য! 


অর্শ (61০9) 
সরলান্ত্রের শিরাগুলি বিস্তৃত হুইয়! অর্ব,্দ উৎপন্ন হয়। এই 
র্কদ নিবন্ধন ফরলাম্ঘ বা গুহদেশ হইতে রক্তত্রাব হয়। অর্শ 
ছুই প্রকার-_রক্তত্রাববিশিষ্ট ও রক্তআীববিহ্ীন। বলি ভিতর ও 
থাহির দিকে হইলে বথাক্রমে ইহাকে অত্তব্লি গু বহিবলি কছে। 
নেক প্লে এই রোগের সঙ্গে সঙ্গে নানাবিধ উপসর্গ অয়] 


উদরের পাড়া । হ্‌৩ও 





উপস্থিত হয়। কখন কখন মল ত্যাগের সময় অস্তব্ণি ও সরলা- 
স্তরের শ্লৈশ্মিক ঝিল্ির কিয়দংশ পতিত হয়, কথন বা জন্তব্লি 
খুহের সংকোচক পেশীকর্তৃক রুদ্ধ হইয়া থাকে এবং পচনাক্রান্ত 
হখ। অর্শের অর্ব,দ অধিক বৃদ্ধি প্রাপ্ত হইলে উহাতে উত্তেজনা 
ও বেদনা অনুভূত হয় এবং শরীরে অহ্ুম্থভাব উপস্থিত হয়। কখন 
কথন চতুণ্পার্খশ্থ কৌষিক বালীতে প্রদাহ উপস্থিত হয়, ন্দোটক 
জন্মে, অন্ত্র বিগলিত হয় ও ভগন্দর ইত্যাদি বোগ দেখা দেয়। 

অর্শ রক্তপ্রধান ধাতুর একটা প্রধান লক্ষণ। রমপ্রধান ধাতু- 
বিশিষ্ট ব্যক্তিবও এই বোগ হয়; কিন্ত এইরূপ শুলে রক্তত্রাব 
হয় না। 

চিকিৎসা ।-& তু ডাঃ | ৫*টী বটিকা 8 মিশ্রিত এক টব উষ্ 
জলে উপবেশন এবং রাত্রিকালে 4$ব মালিস অথবা টি, 12 র পট | 

বুশ্তন্াৰ না থাকিলে 9 অথবা 0 ও 1, পধ্যায়ক্রমে অথবা € 
ও & পর্যাযক্রমে । 05 এর অবগাহন। 0০ ও 0. [.র পটী 
পর্ষযায়ক্রমে | 

আমাদের দেশে অনেকের মনে ধারনা এই ষে অর্শ রোগ এক- 
বাবে নির্দোষে আরাম হয় না অথবা যদিও কথন আরোগ্য হয 
তাহা হইলে উহার বীজ হইতে অন্যান্য রোগ উৎপন্ন হয়। ওঁষধেৰ 
ক্রিয়। সমস্ত রস ও রক্তের উপর পর্যবসিত হয় না বলিয্রা এইরূপ 
'্ঘটনা ঘটে। ইলেক্টে হোমিওপ্যাথি উষধে কিন্ত রস ও রক্তপোষ 
বিনাশ হয় বলিয়া উ€্' ঘটনা ঘটে না। কিন্তু বোগী সাবধানে না 
ধাকিলে রোগ পুনরায় হইবার সম্ভাবনা । অতিরিক্ত কায়িক ও 
মানসিক পরিশ্রম, রাত্রিজাগরণ, মাদক দ্রব্য সেবন, বহুদূর ভ্রমণ, 
ত্য স্ত গুকপাক দ্রব্য ভক্ষণ ইত্যাদি অতি যত্বের সহিত পরিহার 
করা কর্তবা। মিষ্টস্বাদ ফপ ভক্ষণ করা ভল। ভাল দ্ুত ব্যবহাৰ 
করিলে কোষ্টবন্ধ থকে না। এই জন্য প্রতিদিন ঘৃত অঙ্গের স্ছিত 


চে ইলেক্টে-হোমিওপ্যাথি চিকিৎখা। 











অথবা ঘুতপক ও লঘৃপাক দ্রব্য ব্যবহার করা কর্তব্য। ইলেক্টে- 
হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা করাইয়) উপরিউজ্ঞ প্রকারে পথ্য'দি চালা" 
ইলে রোগ পুনরায় আসিবার সম্ভবনা থাকেন। অর্শ চিকিৎমা সহ 
ও জচরাঁচর সপ্তাহকাল চিকিৎসার পর বিশেষ উপকার দেখ! যায়। 
অত্যন্ত কোষ্টবন্ধ থাকিলে রাত্রে শবন করিবার পূর্বে কমেক দিন 
উপর্ধ [পরি ৮০৮ বা 5" 7 ব্যবস্থা করা কর্তব্য । 


লরলান্্রভ্রংশ (177411102 01100৩ ৪০০0০) ) 


তরেডাইলিউমন। আহারকালে উক্ত ওঁধধের শুদ্ধ বটিকী। 
চে ছ্িঃড়াঃ। ড. 0, 4১৪ অথব। 0০5 এর আবগাহন। 95 অথব। 
0 এর পিচকারী। চু, দর পিচকাবী। মেরুদণ্ড, পার্থ, ঘিটণ 
দেশে ও ত্রিকাস্থির উপর 8. 17, ও . 17, পর্যাায়গ্রমে | 


গুহাত্রংশ (৮70150505 £৯01) 
নিম্নের বিচাতি । 
চিকিংসা1--6 দ্বিঃ ড!ঃ। 05এব পটী, মালিস ও অবগাহন । 


$. [].র পটী। 05 এর পিচকারী ও ধাবন। মেরে, পরে ও 
বিটপদেশে [২ 7. ও ড. 0 পর্যায়ক্রমে । 


গুহাগুটিক! (০০905197022 4171) 
মাতমনৃদ্ধি- সচরাচর উপদংশ দোষে উৎপন্ন হয় | 
চিকিতসা ।--৮6০ ও 0 পর্ধযায়ন্রমে । আহারের সমস্থ উক্ত 
ওউধধের বটিকা। ০5 ও ৬০/এর অবগ্রাহন পধ্যায্রক্রমে। উড. চর 
পটী। মেদত্ডে ও বিটপদেশে ]২. চু ও ড. [0 পর্যায়ক্রমে । 
আনেক িবন ধরিয়া 5 মেবন করা নিতান্ত আবশযক ॥ 


আপস 


ূত্রগ্রহ্থি,মৃত্রাশয় ও মৃত্ররোগ : 


(73,97791, 81200678700. 


707779 1)1998,899) 


মর গ্রন্থি (0197৩59) 


মূত্গ্রস্থিতে বেদনা হইলে 5 ও 4৯3 পর্যায়ক্রমে । আহার- 
কালে উক্ত ওঁধধের বটিকা। ড/ ঘ. অথবা 5 ও 05এর অবগাহন 
পর্ষদায়ক্রমে | মু্তগ্রান্থৰ বহির্ভাগে চরের উপব 5 অথবা [এর 
মালিম। মৃত্রগ্রন্থি, ্রিকাশ্থি ও মেরূদণ্ডের উপর [২ 7 ঠ 1. 
পর্ধ্যাযক্রমে । 

প্রদর রোগগ্রস্ত স্রীর এই পীড়া হইলে কয়েকটি বটিকা 9 প্রাতে 
রাত্রে এব 0দ্বিঃ বা তৃঃ ডাঃ । 


ৃত্রগ্রহথিপ্রদাহ (বি 6191717515) 


এক ব! উভগ্ন মুত্রগ্রন্থিতে বেদনা উপস্থিত হইয়া উহ! মুত্রাশক্র 
পর্ধ্স্ত ব্যাপ্ত হইয়া পড়ে। প্রচুর পরিমাণে খোলা ও রক্তবর্ণ 
প্রতাব হয় এবং ক্ষুধামান্দ্য, বিবমিষা, কোষ্ঠবদ্ধ, জর, জীর্ণ ইত্যার্ছি 
উপসর্গের আবির্ভাব হয় । 


ডিকিৎসা।--5 ও 42 ডাইলিউসসন পধ্যাযক্রমে! 05, 3৪ 


২৩৬ ইলেন্ট্যো-হোমিওপ্যাথি চিকিতসা । 











অথব1 ৬/. চু.ব অবগাহন । মুত্রগ্রস্থির উপর 0৮, ক্অথবা 55এর 
মালিস। উপপর্কাপ্রদেশে 72 অথদ1 05 এব মালি । গ্রীবা- 
পৃষ্ঠে, নৈহিকঙ্গায়ুতে এবং মেরুদণ্ডের নিম্বভাগে ছুই পার্খে তি. 2, ও 
সা, [০ পধ্যাফক্রমে 1 

দৃষ্টফল।__বোগ অতি অল সময়ের মধ্যে আবোগ্য হইয়া যায়। 





বুম ত্র (1)1996695 ) 
৩. 


বুমত্র একটী অত্যন্ত কঠিন বোগ | ইহাব প্রধান লক্ষণ গ্ঢুব 
শর্করা মিশ্রিত প্রত্রাব, অক্রপ্ত পিপাসা, ক্ষুধাধিকা এবং অত্যন্ত 
দের্নল্য। অভিনিক্ত দৌন্দল্য ব| শ্বাসযস্ত্রের পীড়া উপস্থিত হুইযা 
বোগীর মুত্যু হয । 

মন্দ খাদ্য দ্রব্য অথব্! কেবলমাত্র উদ্চিজ্জ পদার্থ, অধিক ভেদ, 
ক্লান্তি, রাব্বি জাগরণ, মানগিক পীডা, বিমর্ষভাব, চি চাঞ্চল্য ইত্যালি 
কারণে বোণ বৃদ্ধি পায়। 

চিকিৎসা ।-_প্রাতে একটা বটিক [, 5 অথবা 56 বা 06 ও 
& দ্বিঃ ডাঃ পর্ধযাখক্রমে 1 05 অথবা ঞওব অবগ।হন। ন্ৈহক' 
্বাঘুং সাহুবর্তূল, গ্রীবা পুষ্ট ও মেবূদণ্ডেৰ ছুই পার্খে 7. ৮ অথব। 
২. ঢ ও ডু. [0 পধ্যায়ক্রমে। উপপশু কাগ্রদেশে ঘর এব 
যুত্রগ্রস্থির উপব ০০এর মালিম। 

দৃষ্টফল ।--চিকিৎসা হুসাধ্য কিন্তু বোগ নির্দোষে আবোগ্য 
হইতে অধিক দিন লাগে। ছুইমাস চিকিৎআব পর সচরাচর বোগীর 
স্বাস্থ্য লাভ হর এবং বোগ এতদূব নিস্তেজ হইয়া আইসে ষে উহার 
অস্তিত্ব সন্বদ্ধে সনোহ উপখ্িত হয়। রোগ যত ধিনেব ও যত 
কঠিন হউক না কেন, উপদুক্ত চিকিৎসা হইলে হুফল নিশ্চিত। 
শর্কর। বা শ্বেতসাব বিশিষ্ট খাধ্য যত অল্প ব্যবহার করা যাক 
তই সাল। 


মুরগি, মৃত্রাশয় ও মুত্ররোগ | ২৩৭ 





সাগুলাল মুত্র (21041710002 ) 


দেহের প্রধান উপাদান অগুলাল মুত্রেব সহিত বিশিঃস্ত হয়, 
মুত্রগ্রস্থিতে বেদনা উপস্থিত হয় এবং প্াস্থ্যতঙ্গ হয়ু। 

চিকিৎসা 155, 56, 0 অথবা 05এব ভাইলিউসন। 05, 1 
4 বা 55এর অবগাহুন। ত্রিকাস্থি, গ্রীবাপৃষ্ঠ, ন্ৈহিকঙ্গায়ু ও 
সমস্ত মেনদণ্ডের উপর 7. 7. ও ৮. 47. পর্ধযাধক্রমে । মুপগ্রস্থির 
উপর ৪5এর মালিস। 

দৃষ্টফল ।--কয়েকটা রোগীকে এক বা ছুই মাম কাল চিকিৎ- 
জার পর এরূপ উন্নতি লাভ কবিতে দেখা গিয়াছে যে তাহাদের 
রোগ নির্দোষ হইয়া আরোগ্য হইয়াছে বলিয়া বোধ হয়। 


অনিচ্ছা প্ররৃর্ত মূত্রতাগ (1217015315 ) 


5, 0 অথবা 4৩ প্রঃ ডাঃ।  অদ্ধঘণ্টা আঅন্তর একটী করিয়া 
বটিকা। 05 এব ছখবা 05 ওএএর অবগাহন পধ্যায়ক্রমে । ত্রিকান্ছি ও 
ন্সিহিকন্াবুন উপত্র ]২. 12, ও ৬, 18. পর্যাধক্রমে। বস্তিদেশে ০5এব 
ভাথবা ৬৬. 1 ৰ পট'। মুত্রগ্রন্থিব উপর 55এর মালিস। 

কুমি নিবন্ধন শিশুর এই রোগ উপস্থিত হইতে পাবে। 

৫% প্রঃ বা দ্বি: ডাঃ। ৪টা বটিকা ৬০ প্রাতে ও রাত্রে নিদ্রার 
সময়। 


মৃত্রাবরোধ (16120002.) 


বোগীয বক্তপ্রধান ধাতুহিশিষ্ট হইলে 22 দ্বিঃ ডাঃ। প্রতিষণ্টার 
একটী করিয়! ০5এর বটিকাঁ। আহারকালে উক্ত ওষধের বটিক?। 
ত্রিকা্থি, বিটপদেশ, নৈহিকল্সারু ইত্যাদি স্থানে 73. 2. [এয 
অবগাহন। 


২৩৮ ইলেক্টে1-হোমিওপ্যাথি চিকিৎ সা। 








রে।গী বসপ্রধানতৃবিশিষ্ট হইলে ৯ ত্বিঃ ডাঃ। আহারক্ালে 
উক্ত ওষধের বটিকা। একঘটা অস্তব একটা করিয়া 05এর বটিক1। 
[১ 1 পুর্বোক্ত শ্থানে। [এব অবগাহন । 

দৃফল-_-কয়েক স্থলে প্রত্যক্ষ শুভফল দেখা গিয়াছে! 


মেহ (319010010903 3 


এই বোগের সহিত প্রশ্রাবকৃচ্ছ, উপস্থিত হয়। জনলেত্রিক়্ 


হইতে পুণ্জআীব হয়। আচরাচর উপদ্ংশবিষে এই রোগ উৎপন্ন 
হয়। 
চিকিৎসা! 1--৮৩চ ও 5 অথবা 0 ভাইলিউসন পর্যায়ক্রমে 


০০ ও 5 অথবা 05এর অবগাহন পর্যায়ক্রমে । 6] ও 05এর 
পিচকারী পর্যায়ক্রমে । 

(উপদংশ রোগের অধ্যায দেখ )। 

দৃষ্টফল-বোগ নির্দোষে আবোগ্য হয়। রোগ পুরাতন হইলে 
কখন কখন আরোগ্য হইতে কিছু দিন বিলম্ব হয। 


মুত্রাশয়প্রদাহ (05505) 


মুত্রাশয়ের ঝিতীক নূতন বা পুবাতন প্রফাহ। 

প্রধান প্রধান লক্ষণং_উদ্রের নিগ্রপ্রদেশে অববস্ত যন্ত্রণ। ও 
উত্তাপ, পুনঃ পুনঃ কষ্টকব নিশ্ষশ প্রত্রাব চেষ্টা, প্রত্াবের সময় জালা 
ইত্যাদি। এই সকল লক্ষণের সঙ্গে সঙ্গে জর, অত্যন্ত পিপাসা, 
আস্থিরত।, অনিদ্রা ও কখন কখন হিকা, বমন ও খর্খে মুত্রগন্জ ইত্যাদি 
লক্ষণের আবির্ভাব হতু। 

মুত্রের সহিত শ্রেম্। নির্গত হইলে মুত্র ঘন ব! প্রচুর হয় না কিন্তু 
রক্তবর্ণ হয় । 

শ্রেম্া। অতিরিক সুরাসেৰন, সছিদ্র শলাকার(0২81:685)) আপব্য- 


মুত্রগ্রন্থি, মৃত্রাশয় ও মুত্ররোগ। ২৩৯ 





বছার ইত্যাদি 'জাকম্মিক কাএণে মুত্রাশক়প্রদাহ উপশ্ছিত হতর। এই. 
রোগ সচরাচর ১* দিন হুইতে ২০,দিবস পর্যন্ত স্থায়ী হয়। প্রদাহ 
অস্তহিত হইবার সময় প্রস্রাবের সহিত শ্বেত, ধূসর অথবা পীতর্্ণ 
শ্রেম্বা দুষ্ট হয়। কথন কখন আকস্মিক মুত্র।শয়ের প্রদাহের পর 
পুরান মুত্রাশর প্রদাহ উপস্থিত হ্য। পুবাতন মৃত্রাশয় প্রদাহ একটা 
প্রকৃত রোশ নহে। ইহা। যৃত্রযন্তর ও নিকটবস্তাী ঝিল্ীর পীড়ার সহচর! 
বুদ্ধ লোকের সচরাচব এই রোগ হয়। 

এই রোগের সাধারণ লগণ £--বিটপদেশে ভারবোধ, কষ্টকর 
প্রশ্াব চেষ্ট, পাঁতবর্ণ মুত্র ও তাহার জন্তে সন্থ্ে অগুলাল অথবা ছুগ্ধের 
ন্যায় শ্লেম্ম। অথবা পুয়, কৃশত।, পীতবর্ণ চর্খব ইত্যাদি। 

চিকিৎসা ।--5 ও 4১ ডাইলিউষন পধ্যায়ক্রমে। উপপর্/কা- 
প্রদেশে চার মালিস। ০৯ 5 অথবা এর ডক ক্মবগ্থাহন। 
ভ্রিকান্ছ, বাস্ত ও বিটপদেশে ৮/. 7 পটী। মুন্রগ্রান্থ, বস্তি ও 
ভ্রিকান্থির উপর [২১ [এ ও ঠ. 1৯, পর্যাযক্রমে। বান্তদেশে 05, 
95 ও £১2র মলিস পধ্যামক্রমে । 


রক্ত গ্রআাব (10০55 002 


মৃত্র গ্রন্থি, মৃত্রাশ্র় অথবা মৃত্রনালী হইতে রক্তের সহিত 
মুত্রনিঃসরণ। 

মুত্রনির্শযন পথে পাভরি, মূত্রার্শয়ের পীড়া, মৃত্রাশয় সুখশাহি- 
গ্রন্থির বিবৃদ্ধি, মুত্রাবরোধজনিত মুত্রাশফন্টীতি ইত্যাদি কারণে 
এই রোগ জন্মে। আরক্ত জর, বসন্ত ইত্যাদি বোগে কথন কখন 
্ত প্রত্রাব উপস্থিত হয়। রক্তে কোনরূপ পরিবর্তন খর্টিয়াও এই 
রোগ জন্মে। 


২৪০ ইলেছে।-হোমিওপ্যাখি চিকিৎসা। 
ডি এ রক80781718758/রাারা 
স্বাভাবিক রভলআ্রাব বঙ্ধ, মৃত্রকারক ও বিরেচক উষধের ত্পব্য- 


বছার ইত্যার্দি করিণেও এই রোগের আবির্ভাব হয়। 

চিকিৎস। 173 ও 43 ছিঃ ডাঃ পধ্যাকরক্রমে। মুত্রগ্রন্থি ও বস্তি- 
দেশের উপর 4 3:05 অথবা 9 এর মালিস পর্ধ্যাকক্রমে। [ধর 
অবগাহন (১০০্টা বটিক এক টব জলে)। 


অশ্মরী বা পাতরি €0910105 ) 


মুত্রগ্রন্থি, মুত্রাশঘ, পিশ্তকোষ বা পিন্তনালীতে প্রস্তরের ন্যাস্ 
ক্ষুদ্র ক্ষুদ্র পদার্থ উত্পপন্ন হইযা এই বোগ জন্মে) 

মূত্রগ্রন্থিশিলা--এই শিলা বা পাতংবি ক্ষুদ্র প্রত্র কষ্করের আকারে 
প্রশ্রাবের সহিত বিপির্গত হইয়া যাক । পবে ক্কর প্রত্রাব, কটিদেশে 
বেদনা ইত্যাদি লক্ষণাক্রান্ত একখানি ধূসব অথবা পাটলবর্ণ প্রস্তর 
খণ্ড দেখা! দেয় । 

ব্যায়াম।ভাব, অধিকক্ষণ শয্যাম্ম শষন, মুব্রধন্ত্রের গঠন দোষ” 
নিবন্ধন এককালে ভাল করিয়া প্রভ্রাব লা হওয়া! ইত্যাদি কারণে 
এই রোগ জন্মে । 
পর্ণ ঘি বহিশ্থ কোন পদার্থ কোন প্রকারে প্রবিষ্ট হইয়া মুত্রাশয়ে 
অবস্থিতি করে তাহা হইলে এই পদার্থের চতুপ্পার্থ্ে শিলা জাইতে 
আরস্ত হযু। 

কখন কথন প্রস্তর অনেক দিন ধবিনা ক্রমে ক্রমে বাড়িতে থাকে, 
অথচ শরীরে কোনরূপ অহুধ বোধ হয় না। কিন্ত প্রথমেই হউক 
'আর পরেই হউক, এই রোগে মুত্রগ্র্থিতে প্রদাহ উপস্থিত হয় ও 
কখন কখন পৃসঞ্চার হইয়া মুত্রাশয় বিনষ্ট হইয়া যায় । 

উপসর্ণ ।-পীড়িত পার্থের কট, মুত্রাশয়ঃ বঙ্খ ও উকুছেশে 
ছুরিকাবিদ্ধবৎ তীত্র ফন্ত্রণা, বিবমিষা, পিত্তবমন, অনিদ্র। অস্থিরতা, 
প্রলাপ বা আক্ষেপ, কষ্টকর প্রআাব। 


মুত্রগ্রছি, মৃর্রাশয় ও মৃত্রয়োগ। ২৪১ 





সচরাচর ২০ বা ৩* দিন চিকিৎসার পর প্রস্তব বিগলিত হইয় 
বহিষ্কৃত হইয়া যায়। কোন কোন স্থলে উক্ত প্রকারে বহিষ্কত হইতে 
অঁটিপক্ষাকৃত অধিক সময় লাগে । 

টিকিৎস1(--3 বা 55 অথবা! ৪ ও 42 পর্যায়ক্রমে প্রঃ বা ছবিঃ 
ডাঃ। 55 ও 05 এব অবগ্াহন। আহাবকালে ৫টা.বাটকা 91 
ত্রিকান্থি, বস্তি ও বিটপদেশে ৮. [র পটী। স্গাধুলর্ত,ল, গ্রী াপৃষ্ঠ, 
উদ্ববগহ্বৰ ও মুত্রগ্রন্থির উপর ]ুং, |, ও ডা. [. পর্যযাধক্রমে । 
উপপশু কাপ্রদেশে [:2ব মালিস: 

দৃষ্টফল-_-অনেক সময় ৩৪ দিন চিকিৎসার পর বিশেষ উপকাব 
হইতে দেখা গিয়াছে। 


২১ 


মেকদণ্ড ও নিকটবন্তী স্থানের পীড়া'। 
(1)150%509 01 6180 91)1719 200 
শ1)17171 1০710103 ) 
নেরুদওড দাহ 


(170171707171201017 01 (119 81)11)41 01097) 


উপসর্গ ।_চাপ দিলে যেকদণ্ডে বেদনা বোধ, বিকৃত অন্'ভব- 
শক্তি, আন্ষেপ, জড়তা, কখন কখন শ্বাসকুচ্চ্‌, পদ, দুত্রাশয় ও মবলা- 
স্তরের পক্ষাবাতঃ তীব্র শলবেদনা, ঘনিচ্ছাপ্রকভত মলমুত্রনিঃসরণ 
গ্রীবাপৃষ্টে নিকট মেক্দণ্ডে প্রদাহ উপস্থিত হুইলে নি্িলিখিত 
লক্ষণগুলির আবির্ভাব হষ | গ্রাবার ও বাহুব পেশীব কাঠি), বাভ 
ও অন্গলিতে ঝিন্‌ শিন্‌ বাছুড় হুড করা ও শ্বামকচ্ছ । মস্তকে 
প্রদাহ উপস্থিত হইলে বি্ুভ আনুভবণ্জি, প্রলাপ ও হনুস্তস্ত দে 
দেয়। পুবাতন হইলে রোগ আলে আসে গুবল হইয়া আইসে 
এবং অনেক উসপর্থস্পষ্ট লক্ষিভ হর না। বোগ নন হউক বা 
পুরাতন হউক, চিকিস! এক প্রকাব । তধে পোশেব পন অবস্থাত্ব 
'অপেক্ষাক্ত উচ্চ ডাইলিউমন ও অধিক্কান ওবধ মেবন কর! 
আবন্ঠক। 


মেকদণ্ড ও নিকটবত্তাঁ স্থানের পীড়া? ২৪৩ 


ই স্টস্ পাপা শট 





চিকিৎসা ।--95 ন। 0 বা! 0: &£ অথবা 04 ও 52 পধ্যায়- 
ক্রেমে ছিঃ উঠ অমস্ত মন্তকে 05 এব মালি 05 এর অথবা 
£2 ও ও এব অবগাহন পর্থযাযক্রমে । বোগ আরাম হইবার উপ- 
ক্রম নাহইলে কোনপ্রবার উলেিখিটি ব্যবহার নিষেধ । পৰে 
আবোগা আন্ত হইলে সমস্স মেকদণ্ডের উপৰ চু ঘ। গ্রীবা* 
পৃষ্টে, ন্সৈিহিকলাযুতে, শখ ও মস্ত মেকদণ্ডে 1, | ও আত বি 
পধ্যায়ত্রমে । 


মেরুদণ্ডের নরুতা (00001626018-0111)0 91১11 ) 


উপসর্দ_-অস্তিব কক্রতা ও কোমলতা, উদ্রস্ফীতি, কতা 
দৌর্জলা ও মন্তরকের আয, বুদি। 

চিকিৎস।।-5 ও 07 ছবিঃ ডাঃ। ১তটী বটিক| 1 আহাবের 
মময়। 51, এব ভবগাছন পর্যায়ক্রমে! দেড পোয়া ব্রাপ্ডির 
সহিত ২০টি বট) ০7 অগা ও মিশিত কবিষা মেক্দণ্ডেব উপর 
মর্দন । বোগ দুঃদাধা ভইলে 430 বা 0; পর্যায়ক্রমে । 05 
ও], এব আশগাভন গপ্যাশ ঘাম । উদ্রপগহ্বণ, ীবাপূঠ, স্সিহিক 
পা ক্যাযুবর্কুল ও মেস্দণ্ডের উপ [২ 2১ ও ১1১ পরা ষক্রমে। 

আহ্থিব্লী'নিস্্র তি (31078 ৬৩০৩৪ ) 

এই বোগে অস্থিঝিতী কী *ইনা উঠে ও তীত্র বেদনা 
উপশ্ষিত হয। 01 ও 42 দ্বিঃ ডাঃ পণ্যাধক্রমে । 0০ এব অব- 
গ্লাহন। (3.1, বর অথবা পরাক়ত্রমে ঘি ও ১5 র পটী। 


শিশুন অস্গিবীড়া। 
(13015971615 ০001২10161৮ 01)7111 ) 
৯: ও £১ পর্ঘ্যবঞমে অথনা [ ও 0* পধ্যায়ক্রমে | 04 ৪ 


২৪৪ ইলেক্টো-হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা । 





[অথবা ৮, [তর অবগ্বাহন। গ্রীবাপৃট, সৈচিক্গায়ু) ম্বাযুবর্তল 
ও সংস্পৃষ্ট সামুর উপর 1২, চ. ও ৬ [বু পর্ধা যক্রষে। 








কটিবাতি ([,02019900 ) 


শরেম্মা নিবন্ধন কটিনাত্ত এই পীডা হইলে দেহ সন্ধে বা 
পষ্ঠপদশে জানত কবিতে পাশা খান ন|। 

চিকিতসা "3 প্রঃ ডাঃ। 05 এন পট়ী, মালিস ও অবগান্ছন। 
5৬. [ত ব পটী। প্রীনাপুণ্ঠ, স্িভিকলাধুতে ও মেকদণ্ডের উভশ 
পার্শোি, 12 ও ৮ ঢু পর্ধামাকমে 1 জব থাকিলে অগ্রে সেবন 
ও ঢু বমাতিম উপপশ্শকাপ্রাদাশ ব্যবঙ্তাব কবিযা জব আবোগা 
কর! উচিত্ত /। কখন কখন বাতিকালে শন কবিবার সময কধেন্টী 
বটিকা! ৮০৮ পেবন কপদিলে রোগ আকাম হইস্্রা যাঘ। প্রাতে 
কয়েকটী ঝটিকা ৮০৮। তত প্রঃ বাদি ডাহ। 

দৃষ্টফল-_বোগ অন্চি শীত আবাম হইযা হায। 


গীবাস্তন্ত ( 11০70091135 ) 

গ্রীবাব বাত । 

ডিকিহসা -কখন কখন 'পীবাপঠে কেবলা চু, বাবহার 
করিযা নোগ মুভনকাল মারো আবাম হইঘা যাদ। জব থাকিলে 
অগ্রেম' মেবন ৭ 17" উপপশ্প কাগ্রতদেশে প্রযোগ করিযা উহ! 
আবোগ্য কবাউচিভ। 5 শ্রহভাহ105 এর অবগ,হন। ], এব 
পট়ী ও মালি । গ্রীৰাপুষ্ঠ, নৈহিকক্স।যু ও পীড়ত স্থানের উপব 
বং. ঢু. ও 15 পধ্যায়ক্রমে । 


সর্দি ওফুসফুস রোগ। 
(086271102] &100 1১011001191 


1)1502,305) 


মর্পপ্রকার ফুসদূদ রোগেব একটী প্রধান উপসর্গ কাশি। 
শ্বাধন্নেব কোন গানে পীড। ধা প্রতিবন্ধক উপস্থিত হইলেই এই 
লখণটী দেখা দেষ। ঘে সকল দুসফুনপাকন্থালীব্যাপি স্বাযুস্থত্র, 
ন্ৈহিবন্সাদু ও ধ্নীজাত শ্বাসঘপ্ত বাপিয়া আছে তাহাদেব কোনরূপ 
পীড়া হইলে শ্বামঘর্ধের রোগ উপগ্থিভ হয়। পীড়িত অংশ বা 
ঝিউ্র* ভেদে ভিন্ন শ্িম্র বোগ উপস্থিত হয। বাদুন্লীর শ্রৈষ্মিক 
ঝিনলীৰ দহ উপশ্রিত হইলে বামুনলীপ্রদাহ বা কৃজিত্বকাশ, শাখা- 
বাযুনক্ীৰ শ্লৈষ্মিক থিনীর প্রদাহ উপশ্ডিত হইলে শাখাবান নলী- 
প্রদাহ ব। বরনকাইটিস 0 :07010105) এবং ফুল্হস ও শাখাবাষ, 
নলীব প্রদাহ উপস্থিত হইলে কুস্তুদ্প্রদ্ধাছ বা নিউমোনিয়া 
(১0070090125) উৎপন্ন হঘ। 

কুস্ফুমে বহুছিদ্রবিশিষ্ট মে সকল বকের গমনাগ্মন পথ আছে 
তাহাদেৰ প্রদ।হ উপস্থিত হইলে প্রথম হইতেই বিশেষ যত লইক্ষা 
চিকিৎসা কব! কর্তব্য। তাহা না করিলে মুদুছর ও প্রদ্দাহনিবন্ধন 
ফুসতুমষের কিজী নিকৃত হইয়া সাঘাতিক রোগ জন্মে। কখন 
কথন প্রদাহ ছুস্ফুমের একটা ক্ষুদ্র অংশেই আবদ্ধ থাকে। কিন্ত 


২৪৬ ইলেন্টে1-হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা । 


এইরূপ স্থলে এই রোগের ক্ষমতা কুস্ফুসেব অভ্যন্তরে ব্যাপ্ত হইয়] 
পড়ে। শ্নৈষ্মিক ঝিললীর প্রদাহবিশ্ি্ট নিউমোনিয়ার আবির্ভাব হয় 
এবং সপুয় ক্ষত বা স্ফোটক উপস্থিত হটঘা রোগ সাংঘাতিক হইয়া 
উঠে। কখন কখন কুসঞুসের ভাধিকাংশ স্থানে প্রদাহ উপস্থিত 
হইয়া বিসর্পবিশিষ্ট নিউমোনিফা জন্মে। এই সকল রোগের চিকিৎ- 
সাঘ যাহাতে পীড়া সমূলে বিশ্রী হইস্জা যায় এইরূপ ধিধান করা 
উচিত। তাহা না কগিলে বোগ কয়েকদিন স্থগিত থাকিয়া পরে 
ফুস্কুসের স্ফোটক ও পৃযসঞ্চাব প্রভৃতি অপেঞ্াকৃত কঠিন কঠিন 
রোগের অবতারণা কবে। 

শ্বীফষন্ত্রেব পরীক্ষা দ্বাবা অনেক স্থলে উহার বোগ সহজে নির্নক 
করিতে পারা যায়। নিম্নলিখিত শ্রকাবে শ্বাসযন্ত্রের পৰীক্ষা হুয়। 

নগ্রবক্ষ দর্শন__নগ্রবঙ্খেব আকৃতি, গঠন, গঠলসামগ্সত। চক্র 
বর্ণ, বক্ষের বিস্তাব শক, উন্নত স্থান, নিদ্স্থান ইত্যাদি দেখিয়া 
্ান্থ্য বাঁ অহস্থতা, গুটকা্‌ বোগ, শিবাবর,ঘ, বাযুম্কীত, অবরদ 
প্রভৃতি রোগ জানা যায়। 

বক্ষে হস্ত প্রযোগ-ষধন বেশী কথা কৰ কিম্বা কাশে তখন 
উহার বক্ষে হস্তপ্রয়োগ কৰিলে গুটিকারোগ, শাখাবাধুনলীর বিরুদ্ধ, 
কুস্ফুসাবরণের দর্ণ ইত্যাদি বিষম অবগত হ্যা খাপ । 

প্রতিত্বাত (0১66০958197) স্ুপ্যাবস্থায় গ্রতিঘাত ক্ত্রিয্ার দ্বার 
নিযঘ়্োদরের উপর ঢক়ার স্া। দুম বুসের উপবৰ সতেজ ও পবিষ্কার, 
কঠিন অথাৎ যাহ! বাযুস্্ণ নহে এইকপ দেহযগ্রের উপর নিস্তেজ 
এবং কুসদুমাবরথে বা বক্ষেন ভিতর জলসঞ্চাব হইলে তাহার উপর 
অধিকতর নিস্তেজ (ঢপডপে) শব্ধ শ্রুত হন্থ। বোঁগ হইলে পীড়িত 
ষন্ত্রে বাযু, কঠিন পদার্থ বা জল থাকিলে প্রতিঘাত দ্বারা অধিকতর 
সতেজ ও নিস্তেজ শব শ্রুত হয় এবং এইরূপ শব্দ দ্বাবা রোগ নির্ণয় 
করিতে পারা যায়! বাঘুকত্ক ফুস্কুসের কোষের হ্কীতি, বিরৃদ্ধ 





সর্দি ও ফুসফুস্‌ বোঁগ । ২৪৭ 





শাখাবাযুনলী ইত্যাপি বোগে বামুর বৃদ্ধি, গুটিকা, কর্কট, অর্ন্ুদ, 
যন্্রবিশেবেব বিবৃদ্ধি শিবার্ব,দ, কুসফুসাববণ প্রদাহ ইত্যাদি রোগে 
কঠিন পদার্থের বুদ্ধি এবং ফুস্ফুসাবরণে ও বক্ষে জলসঞ্চাব, স্ফোটক 
ও পুয়্ সঞ্চাব হইলে জলেব অথবা তবল পদার্থে বুদ্ধি হয়। 

পীড়িত স্থানে উপব দক্ষিণ হস্তের মধ্যমা্,লির অগ্রভাগের 
পৃষ্ঠ দিয়া ন্মথবা বামকরতল পীড়িত শ্থানের উপর সন্নিবেশিত কবিষ্বা 
উহার অঙ্গুলির উপর দক্ষিণ হস্তের অঙ্গ,লির দ্বারা আঘাত করিয়! 
প্রতিঘাত ক্রিয়া সম্পন্ন হয়। 

আকর্ণন (5০1(৪0০7)_-শ্বানযন্ত্রের রোগ হইলে শ্বাসপ্রশ্বাসঃ 
কথন অথবা কাশির সময় ফুসফুসের বাযুকোষে, গহ্বরে অথব। 
শাখাবযুনলীবর ভিতবে ঘষে শ্রকান্ধ ভিন্ন ভিন্ন শব্দ শত হয় তাহা 
ঘআকর্ণন বাবা জান! যাঁয। পীড়িত স্মানেব উপব কর্ণ অথবা আকর্ণন 
যন্ত্র ( 960১০5০০2 ) প্রয়োগ করিয্পা আকর্ণন ক্রিয়া সম্পন্ন 
হয়। 

রোগ হইলে শ্বামপ্রশ্বামেব শব্দে বিবিধ পরিবর্তন ঘটে। উহা! 
ধন সতেজ কখন নিস্তেজ হর, এবং কখন সমস্ত যন্ত্রের উপর অথবা 
ন্তবিশেষের অংশে আদে অনুভূত হয় না। শবের মধ্যে মধ্যে 
বিরাম উপশ্থিত হয় এবং কখন উহা শ্বাস গ্রহণ করিবার অব্যবহিত 
পরে শ্রুত হয়না কিন্বা শ্বাম প্রক্ষেপের পৰ অধিকক্ষণ স্থায়ী হয়। 
শব্দ কখন অবরুদ্ধ অথচ চলনশীল চক্রের ন্যায় হয় এবং কখন কর্কশ 
বা অতিশয় কর্কশ বলিয়া বোধ হয়। কখন উহা! সুস্পষ্ট ও গভীব 
গর্তোন্বিত বলিয়া! বোধ হয় এবং কর্ধন বা শীখাবামুনলীতে বিকৃত 
ভাবাপন্ন হঘ়। কখন ঘড়,ঘড শব্দ কখন বুদ্বুদ শব্দ এবং কখন ব। 
কন্গলিদ্ধয়ের মধ্যে কেশে কেশে ঘবণেব স্যায্স শব্দ হয়। 

হিষ্টিবিয়া বা শ্বাসকাশ হইলে বিশ্বা একটা ফুদ্ফুষের কার্যে 
আতিশব্য উপস্থিত হইলে শ্বাসপ্রশ্নাম শব্দ বিবর্দিত হুয়। 


২৪৮ ইলেকটে-হোমিগপাথি চিকিতসা । 





এক গুচ্ছ কেশ লইযা অঙ্গুলিদ্বয়ের মধ্যে ঘধণ করিলে যেরূপ 
শব্দ উত্থিত হয দুস্কুস্প্রদাস্হ তেই প্রকাব শব্দ শ্রুত হয়। 

ফুস্দুনাবণ প্রদাহ, বাষুন্দীতি ও দুস্দুমপ্রদাহ তোগে এবং ক্ষয় 
কাশেব প্রারভ্তে কর্কশ শব্ধ কর্থগোচব হয়। 

দৌ-ধল্য, পক্ষাঘাত, বা! যত্রবিশেষের কধ্যে বিদ্ব উপস্থিত হইলে 
ছুর্বল শব্ধ শ্রুত হয়? 

বাযুন্ফীতি, গুটিকা অথবা অন্ত কোন পদার্থের অঞ্চাব নিবন্ধন 
স্থান বিশেষে অপবিস্যুট ও অনকদ্ধ শব্দ শ্রুষ্ হয। বক্ষে জল- 
জঞ্চাব। ফুনকুদ্প্রদাহ,। এস্ুপকন্দবে বাধু শ্রবেশ। শ্েক্কা। বা অবা্দ 
নিবন্ধন শাখাবাঘুনলীতে অধবোধ উপাস্থিত হইলে সমস্ত পীিত 
ঘবস্ত্রে উপর অপবিষ্ঠুট ও অবরুদ্ধ শব শ্রুত হব। 

হিট্িবিবা, আষেপ, ফুসক্ুনাববণ প্রদাহ, গুটকা সঞ্চার প্রভৃতি 
বোগে বিবামযুক্ষ ও ভণ শ্বাস শব্দ করত হয় 

গুটিকা অথবা শ্রেম্বার সঞ্চার হইলে অবরুদ্ধ অথচ চলনশীল চক্রেব 
ম্যাষ শব্দ অনুভূত হয। 

গুটিকা সঞ্চাব, বাদুস্ধীতি কিন্বা কুস্ফুসেৰ স্থিতি ম্কাপকতাঁৰ অভাৰ 
হইলে শ্বাম গ্রহণ কব্নাৰ অব্যবহিত পৰে শ্বামশব্দ শ্রুত হঘ না । 

শাখা বাদুনলী প্রদাহ, গুটকা সপন, বাদুস্দীহি ইতভ্য(দি বোশে 
শঘক্ষেপ শক অধিকক্ষণ সানী হব । 

কুসে গহবব, বিৰৃন্ত শাখাবাযুলজী ইত্যাদি বোগে গজব গর্ভে 
খিত শব্দ শুনা যায । 
শাখাব।মূনলীস্থিত তবল পদে তনতম্য বশতঃ ক্ষীণ, শুষ্ক, সবস 

ও বিকৃত শব্দ উৎপন্ন হঘ। ফুস্বুসেন কোষে এবং ক্ষুদ্র লুদর শাখা- 
বাফুনলীতে তবশ পদার্গেব অঞ্চার হইলে সত, ঘড়ঘড়ে ও কেশে কেশে 
ঘধনের ন্যগি শব্গ শুনা বাস । 

ফুন্কুসাবরণশ্রদ্।াহ উপস্থিত হইলে ঘর্ষণ শব্ধ শ্রুত হয়। 


সর্দি ও ফুসফুস্‌ বোগ। ১ 
লি পিল ৯১ 


শাখানাযুনলী অথবা শ্কুদ্রে ক্ষুদ্র শাখাবামূনজীতে কোন প্রকাৰ 
কঠিন বা তব্ল পদার্থ আানদ্ধ হই থাকিলে এনং বাষু কর্তৃক ফুস্ফুসেব 
কোষের ক্রীতি উপস্থিত হইলে কিন্বা ফুস্ছুক্দদবে বাধু প্রবিষ্ট হইলে 
রুদ্ধ বা ক্ষীণ কণ্ঠব শ্রুত ছষ। 

শাখাবাযুনলী নিরৃক্ষি, গটিকা সপ্গান কিছ অপন্ন কোন কাবণে 
ফুসফুসব কাঠিলা উপস্থিত হইলে কিনা শাশ'সযুনশী ও লক্ষ প্রাতীবের 
মধাস্থলে অর্প্‌দ থাকিলে পবিষ্কাব কিবুদ্ধ কঠদর উখিত্ত 
হয়। 

ফুসফুসে গহ্বব উপস্থিত হইলে কিনা বক্ষ প্রাচীর ও শাখাব|যুনলী 
মধাস্থলে তন্ন থ।বিলে পবিষ্কাৰ কঠ শব্দ শ্রুল হম । 

ফুনকুমানবণেব উপন কৌন প্রক্কাৰ তবল পদার্থেব একখানি সুক্ 
স্তর পড়িলে ছাগেব ন্যাঘ কঠস্গৰ শরণ গোচন হম | 

প্রতিঘাত ও 'আঁকর্ণন ছানা (বাগ নির্ণধ কবিবান হাময ইহা বণ 
বাখ। উচিত যে পণীম্ষা দ্বারা বোল্গ কতিপঘ উপস'গার অবগন্ত 
হা যাঘ। প্রকৃত বোগ নি'যি কৰিতে হইলে উপবিউক্ত উপসর্গেৰ 
সঙ্গে সঙ্গে অপৰ কতকগুটা শানীবিক ও মানসিক লক্ষাণৰ উপৰ 
বিশে দৃষ্টি বাখা আবশ্টাক। 

প্রতিঘাত ও আকনি দ্বাবা পণীক্ষ' কপিবাঁর স্ম্য োগীর ঈবহ 
মুখব্যাদান কবিষা খাকা এবং বিলম্বে শ্বাগতহণ কবা একান্ত 


আবশাক। 
দৃ্টফল।--সর্দপ্রকান শামধনম্ম বাগে ইলেকেণাহামিওপ্যাথি 


ওঁষণ যে জন্যান্য ওঁদদ অপেছ্ণা অনেকাহশ শেঠ তাহা বলা বাহুল্য । 
এই সকল বোগ ইশোনে। [হোমিওপ্যাথি ষব মেবনে যেকপ শীঘ্র, 
সহজে ও নির্দোষে আশাম হউদা যাষ তাহা আনন স্থলে বাস্ত্রনিকই 
বিম্যজনক। পেকটোরাল শ্রেণীস্থ ওঁধধো শ্রেগ্মানিঃসদ্ণ কগিবার 
ক্ষমতা অদ্ভুত । 


৫5 ইলেো্াঁতোমিওপ্যাথি চিকিতসা । 


শশািশি্প 





কাশি (0০৪২) 

স্সাধবিক বাঁ শুক্ষ কাশ উপস্থিত হইলে পিও 42 অথবা ০5 ছিঃ 
ডাঃ পর্য।খক্রমে । প্রতিঘ টার ২ ফোটি। কবিখা 0 1) 

শুটীশকশি হইলে--) ১1১ বা চ$ ও 05 ৰা 5২ ছিঃ ডাঃ 
পর্যায়ক্রমে । বক্ষে ("7 এব অথব। 55 এব পটা বা মালিম। 

রল্দসর্ণয ও বকনিিবননদিশিক্র কাশি হইলে £১ অথবা &2 ও 
[১3 বা ৩ ডাইলিউসন পর্ধশাধক্রমে ও বষেক ফেটা ৮৮ ৮, 
মেবন। বক্ষে ও জদষে টব মলিন! ছিব আগ।হন । শেম্মানিবন্ধন 
সবল বা পবাততন কাশি হইলে]? (২ আথবী 0 ছিঃ ডাঃ বারম্বার। 
৬ 05 ব কুলি) 

ক্মিজনিত কাশি উপস্থিত হইলে-৮০৮ দ্িঃ ডাঃ ও কয়েক 
ফোটা 101 ডোর কুশি। 

দুষ্টফল-_চটিকিত্মা কালে যে কাবণে কাশি উপশ্ডিন হষ তাঁহার 
উপব বিশেষ দৃ্ট বাঁধা কহুবা। পেক্টোবাল উন্পপ "ণদান কখন 
কখন কাশি বাড়িয়া যায। এইকপ স্ভলে 0) দ্বিঃ ডঃ 'আথবা 0£ 
ও 7১, দ্বিঃ ডাঃ পর্ধ্যাধক্রমে ব্যস। কশিনে উহা লিবস্ত হুহথ। যাঁষ। 
এককালে কেক মিনিট ধবিয়া কষ্টকর কাশি উপস্থিত হইলে 
এককালে ৪1৫টী 5), 7১১ ৭1১1৫ কোটা 1) 7১, ভন জলেব সহিত 
মিশ্রিত ববিঘা মেবন কবান ভাল। কয়েক ঘটা ঠিকিংসান পরই 
শুভ ফল দেখিতে পাওখা বাষ। 


কুষ্কুল্‌ হদগ বা নিইমেনিয়। (00907701712) 
দিউমোনিযা রোগে আলপপিঅর ও দ্রটণিবঙ্গ একপ্রকার বেন! 
অন্তত ভয়। ছুঁদটুম়েব তলদেশ গীভিত হইলে অচবাচর কোন- 
হূপ শ্বানকচ্ছ, বা দুদ্দুস্‌ শিস্তাবে ব্যাঘাত উপস্থিত হন্স না। কিন্ধ 


সর্দি ও ফুস্ফুদ বোগ । ২৫১ 





ফুস্ফুসেব উদ্দভাগ পীড়িত হইলে বিপরানত লক্ষণ দেখ! দেয়। 
রোগী পীড়িত পার্থখেশঘন কবিষা থাকে । শুস্তপরর্্ে শয়ন করিতে 
গেলে বেদনা ও কাশি উপস্থিত হয! দুহওুস্‌ হইতে রআব 
অথনা কষ্ধবর্ণ গ্নেম্। শির্ঘত হইলে এই বোগ শিএখ বিষষে কোনকপ 
সন্দেহ থাকে না। প্রথমে শ্রেম। আথদ। বাধুনলী প্রদাহ 
উপস্থিত হইযা এই বোগ জন্মে এবং গ্রবল জরাবস্থাষ অনেক সময় 
রোগীব শবীসে শস্ছমভাবে উপস্থিত হয়| 

যদ্দি গা্োভাগ গডে ১০৪ ডিন অধিক ন| হয এবং প্রতি 
মিনিটে ১২, বাবেদ অধক নাডাম্পনন ও ৩৫ বাবেব অধিক শ্বাস- 
জিঘা না হয় এবং আন্যানা রি ভাল থাকে তাহা হইলে রোগী 
৮১০ দিশেস মধ্যে উন্নতি লাত কবিচ্ছে আন্ত কৰে। বোগ অত্যন্ত 
কঠিন হইণে অপেক্ষাকৃত ক্টবব ও দ্রুত শ্ামঞ্িষাঁ উপস্থিত হু, 
নাডীস্পন্দন€ আঅধিকতপ দ্রুত ভব, গাত্োন্তাপ বৃদ্ধি হর এবৎ অবশেষে 
প্রলাপ ও সু আমিঘা উপস্থিত হব । 

এই বোগে মুখ যন্ধণাধারক তাব প্রকাশ পায় ছুই পার্খে 
নিউমোনিা হইলে অর্থাৎ উন্ধ ঘুনদুমে প্রদাহ উপস্থিত হইলে 

প্রবলতানুসানে বোগ অধিকতর ভযানক হইযা উঠে। এইরূপ 
'বন্থাঘ লে।গী মচনাচব বসিয়া থাকিতে ভাল বাসষে। 

উপমর্থ | রোগান্রঘণেৰ ১৫ বা ২৪ ঘণ্টা পৰে পার্শ্ব বেদনা ; 
প্রথথে বক্ষেৰ মণাস্থলে তীর ছপিকানিজ্গবৎ য্ণা, কাশি, ভরত শ্বাস- 
ক্রিষা, ক্টকব প্রা, বক্তাতি, গত, হবিছ্বর্ণ ভথবা কখন কখন 
শ্বেতবর্ণ ও স্বচ্ছ খ্েন্সানিরমন বা শেশ্যাহাহিতা, ব্হাজন, জিহ্বার 
উপর শ্বেতবর্ণ আববণ, বলবভী পি মণ শিবঃশেশ। মুত্রাক্টতা ও 
কখন কখন ব্নন। 

চিকিৎসা ।- প্রথমে দা বা 30. 7১ বা! 3 গর্ব ক্রম দ্বিঃ ভাঃ। 
ঘর মালিম উপগণ্ডকাপ্রদেশে ও পরবে রোগীর ধাতু বুণ্বঘা 


২৫২ ইলেস্টে।-হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা । 


2২. 2 অথবা 717 তবাপৃষ্টে ও আ্গাবুভলে। 3 ব19. তে. ও 
১ ছিঃ ভাঃ ত্রমাস্বয়ে ২০ মিনিট অন্তব। শ্ব'সকুচ্ছ, ও রক্তনির্গমন 
হইলে 4, ৮ ও 5 অথবা 0 পর্ধ)ায়ত্রমে॥ বক্ষে 05 অথবা 
[এর মালিস। 





দৃষ্টফল-_সচরাচর অতি অল্প জঅময়ের মধ্যে বিষ্মমজনক ফল 
পাওয়া যায়। 


ফুমকুম, বোগমমনিত শন্্যাম 
(7১010590510 81901)10১%) 


মস্কে আত্যন্ত বেদনা, বক্ষে ঘন্ত্রণা, কাশি, কৃষ্ণবর্ণ রক্তনির্গমন 
ইত্যাদি লক্ষণ আবি হয। 

চিকিৎসা ।_-নিউমোপিযার টিকিৎসা দেখ) 4১ ও 5 দ্বিঃ বা 
তঃ ডঃ পর্যায়ক্রমে | ৮1 প্রয়োগ । 


ফুমজুপাবরণ প্রদাহ বা গ্ল'বিপি 01৩87159) 


ফুস্ফুসেৰ চতুষ্পর্্শ্বিত শ্লৈচ্মিক বাভ্রীর প্রদাহ । শ্রেক্মা, আঘাত; 
ইত্যাদি কারণে এই কেগ জন্মে। প্রথমে বক্ষেব এক পার্থে বুকের 
নিমে ছুবিকাবিদ্ধনহ যস্কুণা উপসিিত হয । কাশিলে বা বেগে শ্বাস গ্রহণ 
কবিলে ষষ্তণী বুদ্ধি পাম । বোৌশখের শুথমাব্স্থাব বক্ষো ভিতর এক- 
প্রকান ঘর্ঘণ শব্দ এত ভয়? বারন্নাৰ অলক্ষণ স্থাবী কাশি উপস্থিত 
হয় | কিঙ্গ,কাশিণ সহিত শ্রেষ্ষ। নির্ঘত হয় না। মুখে ভার বোধ 
হুক এবহ প্রভাব অল ও বন্তবর্ণ হয। 

এই রোগে অধিকতর কষ্টকর যত্রণ। উপস্থিত হয । এই যন্ত্রণাসিয়ক্কে 
আময়ে বা নিম্মমিত সমষে দেখা দেয়। কষ্টকব শ্বাস উপস্থিত 
হুত্ব ও গীড়িতপার্খে রোগী শঙ্ষল করিয়া থাকিতে পারে না। 


সর্দি ও ফুল্ডুদ্‌ রোগ । ২৫০ 


প্লুরিসি রোগ নিউমোনিয়া অপেক্ষা! প্রবলতর উপসর্গ বিশিষ্ট 
হইলেও উহা তত ভত্লানক নহে। এই রোগ যি কোন বিশিই 

ক্থানে আবদ্ধ থাকে ও ফুদ্কুস্‌ আক্রান্ত না হয়, তাহা! হইলে রক 
নির্গমন উপস্থিত হয় না। অনেক মময় প্রুরিমিব সহিত নিউমোনিয় 
দেখা দেক্স। এই রোগকে প্লরো-নিউমোনিয়া কহে। 

চিকিৎসা ।__নিউমোনিয়াব ন্যায়। দিবসে ৫ বা ১০ টী করিয়া 
"এর শুষ্ক বটিক1। 

দৃষ্টফল--নিউমোনিয়ার ন্যায়। 


ফুসকফুন, পচন 


(09007057507 095 170085) 


এই রোগে নিশ্বামে ভয়ানক ছুর্ণন্ধ উপস্থিত হয় এমন কি যে 
গৃহে বোগী থাকে সেই গৃহেৰ প্রাটশীরে পর্যন্ত উক্ত ছুর্গন্ধ থাকিয়! 
যায়। বিগলিত মাৎসথও নির্গমন, উদবাময়, প্রলাপ ও জর উপস্থিত 
ছর। 

চিকিৎসা ।_ পূর্বের ন্যায় । ০ সেবন ও বাহ্‌ প্রয়োগ । 


ক্ষয়কাশ 
(৮০1070091% চ901515 ০7 60021000000) 


সচরাচর নিয় লিখিত কারণে ক্ষয়কাশ জন্মে । দূষিত গো- 
মহৃর্ধ্যাধান (5৪০০০৪১.০৯), উপদংশ রে'গে পারদ ব্যবহ'র. চক্ম রোগে 
কেবল মাত্র বাহা ওষধ প্রয়োগ, উষ্ণ স্থান হইতে হুঠাৎ শীতল স্থানে 

- নপ্রবক্ষে আগমন ইত্যপি । 
সুক্ত হুইতে গুটি'কান একগএকার পীড়ত পদার্থ যুস্ফুমে সঞ্চিত 


£ হুইয়! ক্ষয়কাশ উপস্থিত হয়! 
২ 


২৫৪ ইলেক্টে)-হোমিওপ্যাখি চিকিসা। 





উপসর্গ ।-_ প্রথমে হস্তপদের শীতলতা, পাও্বর্ণ মুখ, অক্ষুধা বা 
ছুধামান্দয, অনিদ্রা, সামান্য জর, রাত্রে ঘর্খ্ব নিসরণ, ক্রেমশঃ বর্ছন- 
শীল দৌর্বল্য ও কৃশত।। 

পরে এই সকল লক্ষণ বৃদ্ধি প্রাপ্ত হয় এবং উহাদের বৃদ্ধির সন্তে 
সঙ্গে কতিপক্ন নূতন লক্ষণ দেখা দেয়। গ্রেম্থ। প্রথমে পীততবর্ণ কিজ 
পরে হরিদ্রভ, গাঢ় ও আটালু হইয়া আইসে। বক্ষ আকুষ্চিত 
হইয়া আইসে, গণ্স্থল বসিয়া যায়, কষ্টকর শ্বাস উপস্থিত হয় এবং 
পদছ্ধয়ে শে'থ দেখা দেয়। | 

চিকিৎসা ।--কাশি ও বিগলিত মাংসখণ্ড নিন উপসর্গ 
ধাকিলেও দ্র্দনিঃদবণ না থাকিলে 5 ও [১ পর্নযায়ত্রমে। কষ্টকর 
শ্বাস ও রক্ত নির্গমন আরন্ত হইলে 0, 4 ও 7১ প্রঃ বা দ্বিঃ ডাঃ 
পর্যায়ক্রমে | ক্ষুধা ও নিদ্রার জন্য গ্রাতে ও রাত্রে কয়েকটী বটি! 
81 এই কোগে ফুসফুমে যে মাংস শুটিকা জন্মে তাহ নিবারণ 
করিবার জন্য ০, বাস্ধুনন্দীব পীডার জন্য 7 এবং ফুস্ফুসের ধমনীর 
পীড়ার জন্য 4১ ব্যবস্যা করা আবশ্যক । 

এই রোগের সঙ্গে সঙ্গে ঘে নছু জব থাকে তাহা & ব্যবহার করি- 
লেই আরাম হইয়া যাষ। [7 গেবন কনগ্পা এই জর প্রায়ই আরাম 
হত্ব লা। কল ওষধেরই দ্বিতীয ভাইলিউমন ব্যসহার করা ভাশ। 
পুর্ব শ্লেগ্ব! নির্গবল বাড়িলে 0ব এবং শ্বাসাদাধানুভব ও রাত্রিগত 
জ্বর থাকিলে এর শর্দি কনান *াবশ্ায 7 বষ্টকর কাশি খাকিলে £ 
ব্যবহার করা একান্ত আবশযক। বক্ষের উপর 00এর মালিস 
লাগাইলে বেদনা দূরীভূত হব ও চিকিৎসার সাহায্য হয়। ক্সৈহিক- 
াযু, হ্বাযুপর্ত,ল ও শ্রীবাপৃষ্টে ২. 7, ও খ. 15, পধ্যায়ক্রমে প্রয়োগ 
কর! প্রযোজন। 

দুইফল--প্রথমাবস্থায় চিকিৎসা! আরম হইলে রোগ আরাম 
হইয়া যায়। | 


সর্দি ও ফুন্ফুস্‌ রোগ । ২৫৫ 





রক্তোখকাশ 
0৯০০৫০:৭০০০ ০1990) 

শ্বাসযন্ত্র অথবা পরিপাকযন্ত্রের যে কোন স্থান হইতে রক্তপির্গমন 
হইলে উহাকে রক্তোত্কাম কহা। যাব । 

চিকিৎস! 1774১ ্িঃ ব| তৃঃ ভাঃ।  শ্বামযস্ত্রের কোন স্তান হইতে 
রক্তনির্ঘমন হইলে 4২ ও ৮ পর্যায়ক্রমে । 05 ও এঃর অবগাহণ 
পর্ধ্যায়ক্রমে । হৃদযে এ3র পটী ও মালিস। উপপশ্ু কাপ্রদেশে 
মঃর মালিস। গ্রীবাপৃষ্টে ও সৈহিকম্সাফুতে [২ 21 


শ্বাসরোধ (550)518 ১ 

কষ্টকর শ্বাস ও অজ্ঞানতা উপস্থিত হয় এবৎ বিছু্ডেই 'চৈতন্যের 
উদ্রেক ছয় না। জলপ্রবেশ, পতন, বজ্রাঘাত, অস্বাস্থ্যকর বাপ্প 
ইত্যার্দি কারণে এই রোগ উৎপন্ন হয়। 

চিকিৎসা ।-:9 ডাইলিউঞন বাবস্বার; এককালে ২টা বটিক! 
5 অথবা 4 জিহ্বার উপর ্সৈহিকল্গামুং ্ারুদর্ত,ল ও গ্রীবাপৃষ্টের 
উপর ২. চু ও ডু] পর্ধযাপ্ত্রমে | ০5এব অবগাহন। উদর- 
গ্রহ্বরে এবং সমস্ত মস্তকের উপর 55এর মালিস। হৃদয়ে ££র 
মালিস। 

জলমগ্র হইবার পর শ্বাসরোধ উপস্থিত হইলে-- চিকিৎসা পূর্বের 
ন্যায়। 

স্বাসকাশ বা হাপানি (45005) 

আাময্রিক শ্বামযন্ত্রের আক্ষেপ। আক্ষেপের পুর্ন ভ্‌ন্তন, শ্বাস- 
কৃচ্ছ, ও অধিক পরিমাণে প্রশ্রাব হয়। বশ্ম: অথবা হুদয় হইতে 
উৎপন্ধ হইলে রোগ অত্যন্ত কঠিন হইদা উঠে। রোগীর ধাতু 
খুকি চিকিতসা করা উচিত। কাশি থাকিলে ব্যবহার কর] 
সবর্জব্য। 


২ ইলেক্টে-হোমিওপ্যাথি চিকিত্সা | 








চিকিংস। ।--রোগী রক্তপ্রধান ধাহৃবিশিষ্ট হইলে 4 দ্বিঃ ডাঃ । 
আক্ষেপের সময় কয়েকটী ব্টিক! 5 অথবা! কয়েক ফোট। 7. %. এক- 
কালে সেবন করিলে আশু উপকার হয়। উদ্দরগহররে, শ্ৈহিকল্সায়ুতে 
ও হ্বাযুবর্তলে $/. [৮.1 05 ও £১র অবগাহন পর্য্যায়ক্রমে। 

রোগী রসপ্রধান ধাছুবিশিষ্ট হইলে-.5 বিঃ ডাঃ। উদরগহ্বরে, 
সৈহিকক্সাঘুতে ও দ্গায়ুবভুলে ঘ. [| নৈহিকক্সাযুব (উদরে) 
উপর 05এর মালিস। 1, ও 05এযর় অবগাহন পর্ঘ্যায়ক্রমে | সর্দি 
থাকিলে [ও ৮ অথবা 5 ও ৮ দ্বিঃ ভাঃ পর্যায়ক্রমে । 

দৃষ্টফল-_রোগীব বয়স অধিক না হইলে একমাস বা ততোধিক 
কাল চিকিৎসার পর প্রাই রোগ সমূলে আরোগ্য হুইর যায়। 
রোগীর বযুস অধিক হইলে বোগ একবাবে নির্দোষে আরোগ্) ন! 
হউক. উহ! শীগ্র প্রশমিত হয় এবং শীঘ্র রোগীর বলাধান হওয়া 
ঝারম্বার রোগ্রাক্রমণেব সম্ভাবনা কমিয়া আইষে। 


বায়ুক্ষীতি (01000555178 ) 
বায অথবা বা্পজনিত কৌধিক ঝিন্রীর স্কীতি 1 
চিকিত্সা অথবা 4১1 পোগ ছঃসাধ্ায হইলে € দ্বিঃ ডাঃ 
সংস্পৃষ্ট ছার উপর 1৯. [5 ও . চি. পর্যায়ক্রমে । 


বাযুনলীপ্রাদাহ বা ব্রন্কাইটিন 
(31020171015) 


বায়ুনলীর শ্নেগ্িক ঝিল্লীর প্রদ্দাহ। অবস্থাতেদে ব্রন্কাইটিস 
চারি প্রকার £-_নৃতন, পুরাতন, কৈশিক ও কৃত্তিমঝিল্লীবিশিষ্ট । 

দৃষ্টফল-_সর্বপ্রকার বাঁচুনলী প্রদ্দাহ রোগে শীঘ্র বিশেষ উপকার 
পাওয়। যায় । প্রথম হইতে এই রোগের চিকিত্যা না করিলে খা 


সর্দি ও ফুদ্ফুস্‌ রোগ । ২৫৭ 





শেষে অধিকাংশ স্থলে নিউশোনিয়ার সুত্রপাত হয়। এই জন্য কোন 
সময় এই রোগকে অবহেলা! কর] উচিত নহে । 


বৃতন ত্রন্কাইটিল 


(4১০৪০ 13190007109) 


৭ 

উপসর্ণঃ-_শিরোবেদনা, অকচি, কম্পন, অর্দি, 'বক্ষের সন্মুখ- 
ভাগে ব্দেনা ও কষই্টবোধ। কথ। কহিণে বা নড়িশে বা ঠাণ্ডা লাগিশলে 
কাণি বৃদ্ধি পায় এবং সন্ধ্যাকাশে ও বাত্রে কষ্টকর কাশ উপস্থিত হব, 
মুখ রক্তবর্ণ হয় এবং চক্ষু হইতে জপ পড়িতে থাকে । কাশিতে 
কাশিতে কধন কখন পিন্ত, আটালু খেশ্স। অথব। ভূজ্দ্রব্য মুখ দির! 
বহির্গত হইয়া আইসে। শ্রেক্ধ। ফেনা, জল অধবা রক্তের ন্যায় হন 
এবৎ উহার স্বাদ লবণাক্ত বশিয়া বোধ হর । জর উগশ্থিজ হয় ও 
জিহ্বার উপর শ্বেতবর্ণ আবরণ দুষ্ট হব। ব্রনকাইটিন অন্তহিত 
হইবার সমগ্র গ্লেম্স। গাঢ হইয। আইনে এবং পাত অথা] হর্রিদ্র্ণ হয় ॥ 

চিকিৎস।।-- প্রথমে সেবন ও উপপশুকাগুদেশে সার মালিস 
ব্যবহার করিদা জব দ্রমন কৰা উটিত। পবে এ ও 2 বা চ১ 
পর্যযাধক্রমে । রো বুদ্ধি পাইলে ]১র উচ্চ ডাইলিউনন ব্যবহার 
করা উচিত। 

শ্রেম্মার সহিত রভ্তনিগ্মিন হইলে 4 অথ চগদ্ধিত বা তৃঃভা। 
ৰক্ষের উপব ] [ত. অথবা। [২ [টব পণ। প্রদাহ কটিয। গেলে ও 
5 পর্যায়ক্রমে £ তাহার পব কেবলমাত্র 5॥ 


কৈশিক ত্রনকাইটিস 
(02101112175 73107017109 ) 
অতিরিক্ত শ্বানকুচ্ছ,, হিস্হিন্‌ শব ও ক্রেত শ্বআক্রিয়া; বার্ন 
কাশি এবং কাশিখার সময় বুকে বেদন।, হৃত্রবৎ, ফেনিল, ঘন ও 
গীতব্র্ণ শ্নেম্বানির্ঘমন এবং শ্রেম্স! উঠিবার পর শ্বচ্ছুনবোধ না হওয্, 


২৫৮ ইলেছে-হোমিওপ্যাথি চিকিৎস1। 








গাগু,রর্ণ মুখ, অলপ ও কষ্টোচ্চারিত কথা, ভদ্ক ও উত্তাপবিশিষ্ট গাত্র 
ও দ্রেত নাড়ীম্পন্দন, কষ্ণবর্ণ ওষ্টাধর ও গ্রশুস্থণ, শ্বাসরোধের উপক্রম 
ইত্যাদি লক্ষণ আবর্ভত হয়। সময়ে চিকৎসা করিয়া রোগ দমন 
করিতে না পারিলে অচৈতন্য উগ!স্থত হইয়া রোগীর মৃত্যু হয়। 

চিকিৎসা 1 নৃতন ত্রন্কাইটিনের ন্যার। ক্রমাগত 4. উচ্চ ভাই- 
লিউসন ও 7. ঢ.র পটী। 


পুরাতন ত্রন্কাইটিস 
(00707515 137970015105 ) 
বক্ষে বেদনা অনুভূত হয়, কেবল সামান্ত ক্লান্তি বোধ হইলে 
অর্থবা উঠিগ্জা বেড়াইলে শ্বালকৃচ্ছ উপস্থিত হয়। অগলালের ন্যাক্ 
শ্বেতবর্ণ, পীঁতবর্ণ অথবা হরিদ্বর্। পৃদ্ববষ্ ও অস্চ্ছ প্লেম্ধা উঠিতে থাকে 
এবং কাশি উপস্থিত হয়। 
চিকিৎ্স। ।--নৃতন ব্রনৃকাটসের নয।ঘ 


ঘুংড়িকাশি (77592108098) 


আঙ্ষেপবিশিষ্ট কাশি। শ্বানৃশ্হ,, শ্বাসবোধের উপগ্রম, কৃষ্- 
বর্ণ মুখ ইত্যার্দি উপসর্ণেব আবিভ।ব হশ, চক্ষু ষেন বাহির হই! 
আইসে এব জল পাড়তে থকে এবং কাশতে কাশতে বমন 
উপশ্থিত হয়। 

টিকিৎ্ল। |--4 সেবনে বিশেষ উপকার হয়। অধিক রমদেষ 
থাকিলে 9 ও ]১ পরধ্যারক্রমে অথবা 01 ওবধের দ্বিঃ বা তৃঃ ডাঃ 
ব্যবহার করা উচিত। হৃদয়ে £১র মালি । শ্ৈহিকঙ্সাযুর 
উপর 9. চ)। 

দৃষ্টফল-__মচরাচর অতি অন্প মমদ্ধের মধ্যে বিশ্বয়জনক ফল প্রাঞ্ত 
ছহুওয়। যায়। 





অদ্দি ও কুস্ফুদ্‌ বোগ। ২৫৯ 





সরল কঠনলী প্রদাহ- 
(5107016 19175021015 ) 


কঠনলীর নৃতন প্রদাহ! 
উপসর্গ £₹_স্বরবিকৃতি, স্ববতন্ক বাঁ স্বরলোপ, করঠুনলীতে দাহযুক্ত 
ও কণ্টকবিদ্ধবগ বেদনা, গিশিতে কষ্ট, কখন কখন অস্বস্ু গ্লেম্বা। 
সচরাচর জরবা অহ্খ বোধ হত্রনা। 
চিকিৎসা ।--5 ও 9 দ্বিঃ ডাঃ পর্যাফত্রযে। জ্বর থাকিলে ঘা 
ডাইলিউনন ও উপপশুকাপ্রদেশে আর মালিম। ২, [. অথবা 3, 
আর কুলি (এক গ্রাস বা ৬ আউন্স জলে আধ আউন্স লেস, 
সিট )। কঠে 05এব মালিস। 
পুরাতন ক্ঠনলা প্রদাহ 
(০019010 1797902105) 
উপসর্ণ পুর্ধের ন্যায় । প্রাতে অন কিন্তু পীতাভ গ্নেগ্া 
নির্ণত হয । 
চিকিৎসা ।-_-5 ও % পর্যযাধক্রমে | ০5এব অবগাহন। 0০5৩ 
85এর-পটী ও মাণিস এবং 1. 15. 


কগুনলীব পুপাতন ক্ষতসঞ্চার 
€(০179710 001567501918 010৩1207008) 

উপসর্গ :__পুর্ধের ভান» অপ্র অথব! মরক্ত এ্রেম্া, ছূ্গন্ধ। আর, 
রাত্রে ঘর, উত্তবোত্বর বদ্ধনশীল কাশ। এছ কাণি হহতে অনেক 
স্থলে ক্ষয়কাশের সুচনা হয়। 

চিকিৎসা ।--5, 4 ও 0০ ভাইলিউসন পধ্যায়তমে। রমার 
জৃহিত রক্ত উঠা বন্ধ হইলে 4 ব্যবহার করিবার আবশ্য চত1 নাই। 
ক্ষল্নকাশ থাকিলে 9, 4১3 ও 0১এর দ্ধিঃ বাতৃঃ ডাঃ পর্ধ্যাযক্রমে | 
হৃক্ষের উপর 05এর মলিস। ২ টন কুলি (৬ আউল জলে এক 


২৬, ইসেট্টে1-হোমিওপ্যাধি চিকিৎসা । 


ডাম ইলেনি,সিঙ্ি হদয়ে 42র মালিস। স্গৈহিকদ্গায়ু ও আমু 
বর্তূলের উপর 9. ঢু 


উপদ্‌ৎশন্রন্ত কণ্ঠনলীগ্রদাহ 
(55010011010 0,21102105 ) 





সম্প্রতি বা বহুদিন পুর্ে হইয়া ক্ছনিত হইয়। গিয়া,ছ এইরূপ 
উপদংশ রোগের ফল। 

চিকিৎসা ।_-এক বা ছুই মাস ধরিয়া ৬০।। ও 5 পর্যায়ক্রমে । 
আহারের সময় উক্ত বদের বটকা। পরে ৪ এবং রোগ ছৃঃমাধ্য 
হইলে 7, 4১8৩ 0 পর্ষ)াধক্রমে | ভি 10 ও . ঘ. প্রয়োগ । 
আত্যন্তরিক ওষধের কুল অন্গতঃ ধিবসে ছুইবাক। 

কুদ্জিতকাশ (০০৪১) 

এই বোগ ক্রমে ক্রমে ও অসে অলে দেখা দেয়। সচরাচর দিবা- 
ভাঙে এই বোগ আনভ্ত হয। হা। সংঞামক। কাশিবাব ও বম্‌ন 
করিবার সময ক্ষুদ্র ক্ষুদ্র মাংমখণ্ড বহিগতত হইযা। আইসে। 

কঠনালী ও কঠেব পৃষ্ঠতাগে তীব্র বেদনা উপস্থিত হয়। গলা 
সাই সাই কৰে এবং ঘ্রলোপ দেখা দেয় ও অবিরাম জরভোগ হয় । 
এই রোগ প্রদাহবিশিষ্ট । 

চিকিৎসা ।--] তৃঃ ডাঃ ও উপপশুকাপ্রদেশে ঘর মালিস 
ব্যবহার করিয়া অগথ্ে জব দমন করাউচিত। 19০003-717 একটা 
ঝটিকা € মিনিট অন্তব অথবা প্রঃ ডাঃ ৫ মিনিট অন্তর । 707- 
মাঃ) এর কুলি এবং গ্রীবার উপর 05এর মালিস। এ. 7. অথবা 
৮. ঘর কুলি। গ্রীবাণৃষ্ঠে ও হুর হাইগোগ্রমিসে [৩ 2 ও 
সদ পরধ্যারক্রমে । 


সরল কুজিত্তকাশ (9156 ০০৩০১ 
রাত্রিকালে হঠাৎ এই রোগের আবিতাব হত়্।(। এই (রোগ 


সর্দি ও ফুন্ফুস্‌ রোশ ২৬১ 


2: 


সংক্রামক নহে। শুষ্ক ও গতীব শববধিশিষ্ট কমি উপশ্থিত হয় কিন্ত 
শ্রেম্ব। নির্গত হয় না। কণঠনশীতে সামান্ত বেদনা উপস্থিত হয ও 
ছ্বরবিকৃতি জন্মে। জবহব না। 

চিকিস1।-_-পুন্বের ন্যায় । 





স্ববলোপ (40179012 ) 


এই রোগে সম্পূর্ ৰ| আংশিক স্ববলোপ উপাস্থত হয। এই 
রোগটা ক$নলী প্রদাহ হত্যাদি রোগে উপসণস্থিবপ। কুমি, গর্ভ- 
সঞ্চার, শীতলতা, চর্খববোগ, অবকদ্ধ রক্তস্রাব এবৎ অন্তপিহিত 
উপদংশবিয হইতে এই রোগ উৎপন্ন হয়। অবকদ্ধ চর্ম্মবোগ বা 
রকতশ্রাব নিবন্ধন এই বোগ জন্সিলে উহ! সহজেই আরাম করা 
ষাইতে পারে। 

চিকিত্সা ।_গ্রীবাপৃষ্ঠে, স্ৈহিক ক্গাফুতে, স্নাসুবর্তূলে ও বিশেষতঃ 
উদ্লরগহ্বরে ঢং [0.1 উদ্বগহ্ববে ও হাইপোগ্রসিসে 3, 12. অথব1 
7৮ ঘ. ও %, 0. পর্যায়ক্রমে 1 1)০910-]075 মি) 48 অথবা ৬. চর 
কুণ্ল। 05 ও £১2র অবগাহন পর্যাফক্রমে। 4 ও ও ডাইলিউসন 
পর্যায়ক্রমে অথবা [0017-।0 ডাইলিউসন | 

নৃষ্টকল- কখন কথন রোগ আরোগ্য হইতে কিছু বিলম্ব হয় সত্য 
কিন্ত ফল নিশ্চিত । 


অদ্দ্দি (০০010) 


৮ দ্বিঃ ডাঃ। 1২১7 অথবা [, 1১*র কুলি। গ্রীবাপৃষ্ঠে এবং 
বৃহ ও ক্ষুদ্র হাইপোগ্নসিসে [.12. ও ৮, 0. পর্যযাষক্রমে | 0৯এর 
অবগাহন । বোগ ছুঃষাধ্য হইলে ও এ অথবা ৮ ও 05 পর্যায়ক্রমে । 

বোগের প্রাবস্তে কদেকটা বঁটকা ৪ এককালে জিহ্বার উপর 
রাখিয়া সেবন ও 9 ডাইলিউসন ব্যবহার করিলে প্রায়ই রোগ নিরস্তব 
ছইয়া খাছু। 


২৬২ ইলেক্টেন-হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা । 





ইন্ফু,য়েঞ্জা (10706722) 

উপসর্ণ £--সর্দি, জর, শিরোবেদনা, গ্রাত্রে ভাববোঁধ, দৌর্ববল্য, 
অরুচি, শুক্ধ ও কষ্টকর কাশি, পরে শ্শ্েম্বানির্থমন। রোগীর ধাতু 
অনুসারে ভিন্ন ভিন্ন ন্নাধবিক লক্ষণ দেখ। দেয় থা, প্রলাপ, চমকাইয়া 
উঠা, অত্যন্ত দৌর্বল্য ইত্যাদি । 

প্রথমে দর দ্বিঃ ডাঃ ও ৫টা কবিয়াবটিকা 5 (0. অথবা 3, 
প্রঃ বা দ্বিঃ ডাঃ সেবন করিয়া জব দমন করা উচিত। উপপণ্ড কা- 
প্রদেশে 7াঃর মালিম বাপটা। ২ 15. ৮৮. ৮ অথবা 7. চুর 
কুপি । পরে চ বা 7১ ডাইলিউসন ও 5. তে. ও সর্বশেষে 5 তের 
কয়েকটা শুদ্ধ বটিকা। বক্ষে 06 এর মালিস। বক্ষে. ঘি অথব। 
8.1 

প্রাতে ও সন্ধ্যাকালে প্রত্যহ ৫টী করিয়া 3 0.র বটিকা সেবন 
করিলে এই মংক্রামক রোগের আক্রমণ নিবাব্প করা যাষ। 

দৃষ্টকল-_পূর্ব্বোন্ত চিকিৎসার ফল যে অতীব সস্তোষপ্রদ্দ তাহ! 
একবার পথীক্ষা করিলেই সহজে অনুমিত হইবে। এখানে বল। 
আবশ্যক ষে ইনফুয়েঞার আক্রমণের পর সচরাচর বোগীর শগীরে 
যে ছূর্বলত1 উপস্থিত হত এবং যাহা হইতে কখন কখন নানাবিধ 
সাংঘাতিক (কঠিন ব্রণকাইটিস, নিউমোনিগ্া ইত্যাি) রোগের শ্থত্রপাত 
হয় তাহ। ইলেক্টযোহোমিওপ্যাথি চিক্্সার গুণে অতি অল্প সময়ের 
মধ্যে সম্পূর্ন আরোগ্য হইয়া যায়। 


হৃদয় ও রক্তমধচালন রোগ 
(7997 1)1598.508, &5০) 


হার্দয়। 
হাদয়ের কোষ, শিরা ও উপশিব1 সর্ধক্ষণ রক্ষের সহিত সংশ্পৃষ্ট 
খাঁকাম্ম কৌনও কারণে বক্ত দূষিত হইয়া প্রদাহ উপস্থিত হইলে 
উহা! উক্ত যত্ত্রসনৃহে প্রকাশ হয়। এগ্তাম্ঘটিকো। খীষধ ব্যবহার 
করিলে প্রদাহের মূশ কাবণ বিন হইয়া যায় এবং বক্রসঞ্চলনদোষ 
নিবন্ধন ষে কল ভয়ানক ও সাংঘাতিক উপপর্গের আবির্ভাব হয়, 
শ্রথমে এঞ্জারাটকো! উষধ ব্যবহার কৰিলে তাহ! আদে প্রকাশ 
হইতে পায় না। 
আনলয়মিত স্পন্ন হৃদরোগের এবটা প্রধান লক্ষণ । কখন 
ক্রুত, কখন মন্দ এবং কখন বা। অপিবাম স্পন্দন উপস্থিত্ত হয় । 
প্রধান প্রধান প্রদাহবিশিষ্ট পয বোগ £-১ 
১। হৃদাধংণ প্রদাহ--এই রোগে হুদয়ে উপনিস্থিত ঝিল্লীর 
গাদাহ জঝে। 
২। হত্শ্রদ্ধাহ--এই গোগে জদষে প্রবাহ জন্মে। 
৩। ভৃদর্তী/প্রদাই-এই বোগে হৃদয়ের অভ্যভঘস্থিত ঝিনীর 
প্রদাহ জন্মে । 
উপমর্থ দ্বেখিমা এই সকল বোগ হতেই নির্ণয় করিয়া লওয়! 
শ্বাইতে পারে। কি ইলেতেহোমিওপ্যাথ চিকিৎসায় এই সকল 


উপসর্ণ কি তাহা লা জান! থাকিলে কোনরূপ ক্ষতি হইবার 


প্র? 


২৬$ ইলেনে-হোমিওপ্যাথি চিকিৎস! । 








সম্ভাবনা নাই । কেননা এঞ্রাকটিকো ওধধ ব্যবহার করিলে সর্ধ্ব- 
প্রকার হুদয়রোগ আরাম হইয়। যার। 

নৃতন হুদয়রোগের প্রধান প্রধান উপমর্গ £বুকান্বির নিয়ভাগ্গে 
ও বামদিকে দাহমুক্ত, বেদনা, স্বাসকচ্ছ (শ্বাসযন্ত্র রোগজজনিত, 
নহে), কাশি ও শ্লেদ্ষাপর্থমন, প্রবল ও আনয়মিত হদযস্পন্দন । 
ব্োগ্ী মস্তক উন্নত কাপমা পৃষ্টদেশের উপর শন করিয়া থাকে, 
বামপার্থ্ে শয়ন করিলে ভঙানক বেদ*1 বোধ হয়। আঅঙ্গসঞ্চালন 
করিলেই ষন্ত্রণ। উদ্শ্থিত হয? কখন বখন্‌ পূর্বোক্ত উপসর্ণ 
হইতে প্রলাপ, অমহা বেদনা, শৃন্যে হস্তশ্রমাবণ ও পেশীর 
কম্পন, হিন্কা, গিণিতে কণ্ঠ, বমন, আা্ধস্ফীতি, বারশ্বার মুজ্ছণ, 
ছদ্ম ও নাড়ীম্পন্দনের ভপেক্য, আবাদেশ হইতে আরভ্তভ করিয়া 
বামস্কন্ধে ও বামখাহতে স্গাদুবেদশা হত্যার লক্ষণ আবর্ত,ত 
হ্য়। 

প্রধ্ল হৃদর রোগে 4১ দিত বা ভুঃ ডাঃ এ৭হ 1311 অন্গ পরিমাণে 
জয়ের উপর প্রষ্নোগ ব্যবস্থা করা উাচত। রোগের প্রবপত। 
কামর। আদলে ভ্রমে ক্রমে ওধবের শিম ভাইজিউমন্‌ ব্যবহার করা 
যাইতে পারে। অব্রপ্রকাব হুপয্বত শে ওুষবের বাহ প্রয্কোগ 
একাভ্ত আবশ্তাক। েবপাঞ গ্ধধ এরথম প্রথম দ্রিবস্ব মধ্যে ৬।৭ 
ঝর ব্যবহার করিলেই যথেঃ হখ। ১৫ বা ২ণ্টা ঝটিকা 4 
৬ অউন্দ জলে মিত্র কবিধা উহাই পটী লাশাইলে বিশেষ উপকার 
হুয। অন্গুলিতে 33 10- লাঘাইয়া 'ত্যের উপ উহা ছুই বা ৩ 
সেকেগ্ড কাল লাগ।ন আবদ্যক। এ২খবপ করিলে অনেক স্থলে 
অনিয়মিত হদয় স্পন্দদ শীশ্র অন্তহি এ হইয়া যায়। কোন কোন 
স্থলে ১০ বা ২০ টা বটিকা এ. এককাজে জিহ্বার উপর রাখিঘ। বন 
করিলেও বিশেষ উপকার হয়। 

দৃষ্টকল-অধিক গ্োখের চিকিত্সা হয় নাই। কিন্তযে কয়েকটা 


হৃদয় রোগ। ২৬৫ 





রোগের চিকিৎসা হইন্জাছে তাহাদের প্রত্যেকটাতে ইলেক্টে- 
হোমিওগ্যাধি চিকিৎসার শ্রেষ্ঠত্ব প্রতিপন্ন হইয়াহছ। 


হৃদাবরণশোথ (1159:9057102170165) 


চিকিতসা 42 ও 02 দ্বিঃ বা তৃঃ ডাঃ পর্যায়ক্রমে বাবশ্থার ) 
£&%ও:05এর অবগাহন পর্ধ্যাঘক্রমে। উপপর্তকাপ্রদেশে চুর 
মালিস। প্রবল হাৎস্পন্দন উপস্থিত হইলে কয়েক ফোটা 8. 17, 
হস্তে লাগাইয়া উহা ২ বা ৩ সেকেও কাল হৃদয়ের উপর প্রয়োগ । 


নাড়ীস্ফীতি (42500190) ) 


এই ফোগে শিরার্র আববণ স্কীত হইয়া অর্ধ,দ উৎপন্ন হয়। 
রক্তপ্রধানধাতৃবিশিষ্ট ব্যক্তির এই রোগ জন্মে। কষ্টকর শ্বাস, মস্তাকে 
রক্তসঞ্চয়, কাশি ইত্যাদি লক্ষণ উপস্থিত হয়। যেখানে নাড়ীন্ফীতি 
জন্মিয়াছে কখন কখন ঠিক সেই শ্থানেব উপব বহির্ভাগে অপর 
একটী অর্কূন উতৎ্পন হয়। এই অর্ধাদে নাড়ীস্পন্দন অনুভব 
করা যাত়। দিবসে কয়েকবার 4১ দ্বিঃ বা তৃঃ ডাঃ ব্যবস্থা করিয়া! 
অগ্রে ছাদয়ে বলসঞ্চার কর আবশ্যক । নাড়ীস্ফীতি বেংগে ওঁষধের 
বাহা প্রয়োগে বিশেষ উপকার হয়। 

চিকিৎসা ।-_প্রবল স্পন্দন উপস্থিত হঈলে কয়েক ফোটা 73, 
হস্তে করিয়া উহা হৃদঘ অথবা অর্ধ,দের উপর ২ ২৩ মেকেও কাল 
লাগান উচিত। হদয়ে 42 বা 43র পটী প্রয়োগ নিতান্ত আবশ্যক । 
£& দ্বিঃ বা তৃঃ ভাঃ দিবসের মধ্যে কয়েকবার 


বক্ষঃশূল (8081000 09069115) 
এই রোগে হঠাৎ অসুস্থতা ও অস্থিরতা অনুভূত হয়, বক্ষের 


সন্দুখভাগে তীব্র শ্বাসাবরোধক বন্তরণা উপস্থিত হইয়। বামস্কন্ধে ও 
২৩ 


২৬৬ ইলেক্টে হোমিওপ্যাথি চিকিষা। 











বামবাছতে বিস্তূত হইয়া গড়ে, অঙ্গের জড়তা! ও কণঘ়ন (ইড়- 
কুড়ি) এবং পৰে অতিশয় শারীরিক দৌর্বল্য বা অবসন্নভাব 
উপস্থিত হয। স্নায়ুর. অথবা রক্তসঞ্চালনক্রিয়ার বিশৃতখলাবশতঃ এই 
বোগ জন্মে। 

চিকিৎস11--5 ও ৮ পর্ধযায় ক্রমে অথবা 0 ও 1১ পর্ধযায়ত্রমে । 
[৬ [5. অথবা! ০১এর কুলি। বক্ষের উপৰ €দথবর মালিন্স। হৃনস্নে 
এর পটী। 


জননেক্জিয় রোগ 


(])1992,995 9 61)09 (9:97) 07:2016 


€07.০0719 ) 


[ ৮০0100 অধ্য[যে বিবিধ জননেল্িয়েব রোগ ও তাহার চিকিৎ- 
সার বিস্তারিত বিববণ দৃষ্ট হইবে ।] 


জলদোষ বা কোষবাদ্ধ (115৭72০619) 


কোষের অভ্যন্তরে, উপরিশ্থিত আবরণে ও কৌষিক ঝিপ্ীতে 
রক্তান্ু সর্কিত হইয়া এই রোগ জন্মে। 

চিকিৎসা ।--5 বা, ও (2, 04 বা 06 পধ্যায়ন্্রমে। 06, 
৭, 1, অথবা এর অবগাহন! 0চএর পটা বা মালিস। শ্ৈহিক- 
সস যু গ্রীবাপুষ্ঠ ও স্নাযুব,লেব উপর ২. 10. ও এ. 1. পর্ধ্যাযক্রমে 
ছঅথব। ত্রিকাশ্থি ও বিপিটদেশের উপর ড/, [0.1 

দুইফল-_. কখন কখন রোগ শীঘ্র আবোগ্য হইয়া যায় কিন্ত 
অধিকাংশ স্থলে রোগ আবোগ্য হইতে ত্মনেক সমগ্র লাগে। কো 
ধিক বস সঞ্চিত হইলে উহা বাহিব করিঘ! দিয়া চিকিৎসা আরস্ত 
করা ভাল। নূতন চিকিংসা শিক্ষার্থীর পক্ষে প্রথমে এই সকল 
রোগের চিকিৎসা! করা উচিত লে । 

ধ্বজ ভঙ্গ (10719069110 ) 

জননেজিয়েব শর্িক্ষঘ |_জননেক্র্িয়ের গঠনদোষ বা উহার 

কোন প্রকার রোগ অথবা অত্যন্ত দৌন্দল্য নিবন্ধন এই রোগ উং- 


২৬৮ ইলেক্টে-হোমিওপ্যাথি চিকিৎস| | 


শি দিপা 


পন্ন হয়। এই রোগ হইলে সম্ভান উত্পাদন করিবার ক্ষমতা 
তিরোহিত হয়। 

চিকিৎস| -বোগীব ধাতু বুঝিদ়্া পবা & ও 0 পর্যায়ক্রমে ক 
1 ও 9 পর্ধ্যায়ক্রমে | ট্নিহিকন্ায়ু, গ্রীবা পষ্ট, ক্নাযুবর্ত,ল, উদ্রগহ্বর, 
ত্রিকাশ্থি ও বিটপর্দেশেব উপর টি, 8. ও ড. ছ)। পর্যায়ক্রমে । ও, 
), ৬ 2 অথবা ঘর. ঘু.র অবগাহন (দেড় আউন্ন ইলেটি সিটি” 
এক টব জলে )। এককালে ২০ঠী বটিকা 041 

দৃষ্টফল-_চিকিৎসা নিস্কল হইতে প্রাষই দেখা যায় ন1। 





শুক্রক্ষরণ (1199091১9000 ) 


অনিচ্ছাপ্রনুত্ত শুক্রক্ষরণ ও হস্তমৈখুন। কখন কখন কৃমিনিব- 
দ্ধন এই রোগ উত্পন্ন হস । 

চিকিৎসা 73 ও 0 অথবা ৬০৮ পর্যায়ক্রমে । গ্রীবাপৃষ্ট 
নৈছিকন্সাযু ও ত্রিকাস্থির উপর ছু, 0. | অর্দঘণ্টা অস্তব একটা করি 
০চএর বটিকা মেবন। গ্রীবাপুষ্ঠের উপব ৬/.1 | 9৮এর অরগাহন। 
চিনির সহিত ৩ ফোটা ডু. [2.॥ মুর্গ্রন্থি ও মেকদণ্ডের উপর 95এর 
মালিস। প্রাতে একটী কবিয়া ওক্ষ ঝটিকা [| 

দৃষ্টকল-_ শ্ত্রীসংসর্গ বা ভ্্রীসংসর্গ চিন্তা এককালে পরিহার 
করা কর্তব্য। পথ্যেব উপব বিশেষ ছুটি রাথা উচিত। কেবল লঘু- 
পাক ওপুট্রিকর খাদ্য বাবহাব করা উচিত। পেট ভরিয়া থাওয়া 
উচিত নহে । দিবাভাগে ও রাত্রে অনিচ্ছাসন্তে নিদ্রা যাওয়া অনুচিত । 
'অপেক্ষাকৃত অধিক শরীরিক ও অল্প মানসিক পরিশ্রম কর! ভাল। 
উপরিউক্ত নিয়মগুলি পালন ও উপযুক্ত ওঁধধ সেবন করিলে রোগী 
অল্প দ্রিনের মধ্যে আরোগ্যলাভ করে। 

স্বপ্রদোষ (51021009601107655 ) 
5 ও £ অথবা 43 দ্বিঃ ডাং পর্যায়ক্রমে । 14 অথবা 05এর 


জননেল্িয় বোগ। ২৬৯ 


অবগাহন! উপপও কাদেশে এর মালিস। চিনির সহিত কয়েক 
ফোট1 2. ঘ.। ছয়টা প্রধান স্সায়ুকেন্ত্রের উপর ২. চা. ও সু, এ, 
পধ্যাক্মভ্রমে। বন্ডিওত্রিকান্থি ও ব্টিপদেশে ৬, [2 । 
দৃষ্টফস-__শুভ্রক্ষবণের স্তায়। 
জ্বরাযুপুল (0007170 1219 ) 
চিকিৎস1।--এককালে €টী বটিকা ০1 ৫ প্রঃ ডাঃ। 05এর 
অবগাহন। বস্তিদেশে 05এব পটা ও মালস। ব্রিকাস্থির উপর 
৯. ঘ.। নৈহিক ম্নাযু ও বিকাশ্থিব উপর 1২ 1], ও ৬. 17. পর্যযাব- 
ক্রমে । ও দ্বিঃ ডাঃ। ” 
দৃষ্টফল_-মতি অল্প সময়ের মখে)ই বেদন। তিরোহিত হইয়। 
যায়। 
জ্বরাঘুত্রৎশ [:0191505 00111) 
উপসর্ণ ১ পৃষ্ঠ ও বঙ্খদেশে বেদনা, কষ্টকৰ পধিগাক, কোষ্টবদ্ধ 
ও গুহাদেণে ভাববোধ ১ পাকাশন্গে বেদনা, বারম্বার প্রআবচেষ্টা ও 
মৃত্রাবরোধ ; প্রদব, জবাযু অথবা বোনিব প্রদাহ । জবাযুব আশিক 
ভ্রংশ ঘটিলে উক্ত ল্গণগুলি উপস্থিত হয়। জরায়ুর পূর্ণ ভংশ 
উপস্থিত হুইলে এই অকল লক্ষণগুলি অধিকতর প্রবল হ্য়। 
রোগ নির্ণয় করিবার জন্ত পীড়িতস্থান ভাল করিষ। পরীক্ষা কর! 
কর্তব্য । 
চিকিৎসা ।--0 ডাইলিউসন অথবা 4 ও 0 অথবা 05 প্রঃ ডা 
পর্ধ্যাক্বক্রমে । আহারেন সময় উত্ত ওঁষধের বটিকাঁ। 05 ও 
গর অবগাহন পর্যায়ক্রমে । বন্ত। বিটপদেশ ও ত্রিকান্থির 
উপর 05এর পা বা মালিস। 0. অথব। ৬৮. ॥ব পিচকারী 
(দেড় পোয়া জলে ৪ ভূম ইলেট/সট)। বস্তি ও ত্রিকাস্থির 
উপর 1২, ঘ. ও তর, ৪ পর্ধযায়ক্রমে । কোন কোন ক্লে ১৮. 





২৭5 ইলেক্টে-হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা 





কাপড়ে বা লিন্টে ভিঙাইয়া' যোনির মধ্যে প্রবিষ্ট করিয়। রাখিলে 
ঘ্মা্ড উপকার হয়। 

দৃষ্টফল।-প্রান্ব ৩ সপ্তাহ কাল চিকিৎসার পৰ একটী রোগিণী- 
কে সম্পূর্ণরূপে আবোগ্য লাভ করিতে দেখিয়াছি । 


গ্রবান্তে জরাঘুপ্রদাহ (১4০০0515121 950075) 

5,955 বা 23 ও 0 অথবা 05 ডাইলিউসন পর্ধযায়ক্রমে । 
অর্দধণ্টা অস্থর একটী করিয়া 05 এব বটিকা। উদরে 05 এর' 
যালিস বা পটী ১০5 এব অবগাহন। ত্রিকান্থির-.উপব 1২ 12 ও 
1 পর্যায়ক্রমে বা ৬৮৭ 15০1 

দৃষ্টফল-_-২৪ ঘন্ট। চিকিৎফার পৰ বিশেষ ফল দেখিতে পাওয়া 
ষায়। 

গুদর (159০০1109০০) 


যোনি হইতে ঈষৎ শ্বেত, পীত, ধূদর অথবা রক্তবর্ণ, গা অথব1 
জলব এবং দূর্গন্ধ অথবা গ্রন্বহীন ধাতুত্রাব উপস্থিত হয়।, পাও. 
বর্ণ মুখ, পাকাশধে বেদনা, কষ্টকব পরিপাক, উঠিঘা চলিতে গেলে 
হৃৎস্পন্দন ও শ্বাসকৃচ্ছ১ অনিয়মিত বা অবরুদ্ধ ধাতু, শিরঃপীড়া 
ইত্যাদি উপসর্ণ দেখা দেষ। 

ভিকিৎম1।-:0 প্রঃ দ্বিঃ বাঁ তৃঃ ডাঃ। কোষ্ঠবন্ধ থাকিলে 0 ও 
ও কথবা & পর্যায়ক্রমে । রোগ দুঃসাধ্য বোধ হইলে 43 ও 05 
পর্ধযাবত্রমে ; একঘণ্টা অন্তর একটা করিয়া 0র বটিকা। 05এৰ 
পিচকারী ও 57এব অবগাহন । উপরিউক্ত টিকিৎসান্ব 
উপকার না হইলে উর্দরে কৃমি থাকিবাব সম্ভাবনা । তাহ হইলে 
বা ১*টী বটিকা ৬৪: প্রাতে ও রাত্রে শয়ন করিবার পূর্বে এবং 
৩1 ও 0 বিঃ ডাঃ পর্য্যায়ক্রমে । 


জননেজ্িয় রোগ । ২৭১ 


পি 





দৃষ্টফল-__সচ্বাচব ৩ সপ্তাহ বা এক মাস কাল চিকিংসার পর 
বোগ আরাম হইয়া যায়। 
যোনিপ্রদাহ (৬৭৫70105) 
ধোনির শ্লৈথ্মিক ঝিল্পীর নৃতন বা পুবাতন প্রণাহ। 
চিকিৎসা ।_:0০ অথবা ০, দ্বিঃ ডাঃ। আহারের জম 
উক্ত ওধধের বটিকাঁ। 0১এর অবগাহন। বস্তি, দিটপদেশ ও 
তিকান্ছি্ামুন উপব 05 এর পটী। ০২ ও 42র পিচকাদি 
প্থ্যায়ক্রমে । 
অগ্াধার গ্রদাহ (0৮21101৯) 
উপসর্ণ £__জরাুণ্রদেশে বেদনা ও একপার্শে স্ীতি। বেন! 
বঙ্ধসন্ধি ও উরুদেশ পথ্যস্ত বিস্তুত হয়। হুঃসাধ্য কোষ্ঠব্ধ উপ- 
স্থিত হুয় এবং অগ্াধারের প্রদাহের সন্গে সঙ্গে উচ্ভার স্কীতি ও 
বিরৃদ্ধি ঘটে । 
চিকিৎসা ।--4. ও 0 ছিঃ ভাঃ পব্যাঘক্রমে । একখটা অন্তর 
একটী করিয়া 05এৰ বটিকা। বেদনাযুক্ত স্থানে 04এর পটী ও 
মালিম। ম্নৈহিকলায়ু, স্নাযুর্ভংল ও মেকদণ্ডের উপর ২. নি, ও 
চু. এ. পর্যায়ক্রমে । 05এর পিচকাবী। 
কোষ্ঠবদ্ধ নিবারন কবিবার জন্ত শক্ষনেব পুর্ধ্বে ১* টী বটিকা 


5 অল্প উষ্ণ ছুদ্ধের সহিত সেবনীয। 
দৃষ্টফল--ঘে কথ্ধেকটী রোগিনীর চিকিস| হইয'ছে সকলেই 


আরোগ্য হইক্জাছে। কখন কখন আরোগ্য কিছু বিলম্বে হয়। 
জরারুতে বহুপাদবিশিই অর্ধদ 
(1১917005 18 009 6০75) 
2৯ ও 02 বা ০২ ছিঃ ডাঃ পর্যায়ক্রমে । একঘন্টা অন্তর একট? 
করিয়া 94এর বটিকা| ০১ও এর পটা ও মালিস পধ্যায়ক্রমে। 


ইহ ইলে্টেন-হোমিওপ্যাথি চিকিৎস! | 


0১এর গ্চবগাহন। ত্রিকাশ্থি ্ায়ুব উপব [২ [. ও 7. চু. পর্যায়, 
ক্রমে । উদ্দরে ডা. ছুর পটী। 02, 02 05, 45 95 অথবা ৩ওর 
পিচকারী। রক্তত্রাব থাকিলে £এর পিচকারী ও অবগাহন এবং 
হৃদয়ে £এর পট বা মালিস। 


জরাঘুতে রক্ত সঞ্চয়, কাঠিন্য, মাৎসান্ক,রোতপত্তি, 


বাক্ষত লঞ্চার । 

0 ও 5 দ্বিঃ ডাঃ পধ্যান্ক্রমে । একঘটা। অন্তর একটী করিষা 05 
এর বটিকা। 05এব অবগাহন। বস্থিদেশে 05এর পটী ও মালিস' 
স্ৈহিকল্পাযু, ন্লাসুবর্ভল এবং মেকদণ্ডের নির্নভাগে উভভ্মপার্থ্রে 1২. 3৮, 
ও ড. ৮. পর্যায়ক্রমে । 05এর পিচকাবী। 


জ্করাঘু হইতে রক্তআব ৷ 
(75275701009 হিঃ 0760 6243 ) 
(রজঃআব দেখ) 
জ্বরারূর কর্কট (0917005% 0111) 00161এ3) 


€(কর্তট দেখ) 


কামোন্মাদ (টি ড1770005079215 ১ 
জরাখুর হলবতী উত্তেজন! ও সস্তো গ্রেচ্ছা 
চিকিৎস। 10 ভ্যইলিউনন অথব1 05 দ্বিঃ বা তৃঃ ভাঃ। অন্ধ" 
ঘট! অন্তর একটী করিষা 05এর বটিক1। বস্তি ও ত্রিষণাশ্থির উপর 
9$এর ধাবন। নৈহিকল্গাখ স্বামুবরভূল, গ্রীবাপৃষ্ট ও ত্রিকান্ষি সামুর 
উপর ঘা, [ত. 


জননেজিয় রোগ। ২4৩ 





জ্বরায়বিগলন বা পচন 
€ 02751517501 010৩ 089 ) 
প্রসবের পর কর্খন কখন এই বোগ জন্মে? উপসর্গ £--জরাধু- 
প্রদাহ, ছৃর্ন্ধ ময় শব, প্রবল জর, পাও,বর্ণ, বঙ্খসন্ধিতে উপরের নিম্ন- 
ভাগে, ত্রিকাস্থিতে ও মুত্রগ্রন্থিপ্রদেশে বেদনা । অধিক পথ্িমাণে 
পচন আরম্ত হইলে বেদন। আন্তহিত হুয। 
চিকিৎস!।--পূর্রের ন্যাক় 05এর ।শিচকাবী (৬ আউন্দ জলে- 
২৫টী বটিকা) । €;বা 0এর ভাইলিউসন্ব সহিত 4১ব ডাইলিউ* 
সন পধ্যাধক্রমে ব্যবস্থা কবিলে বিশেষ উপকাব হুইবাব সম্ভাবনা । 
রজগশ্াব (02790009010 ) 
অধিক পরিমাণে রক্তআব ! 
এঞ্জায়টিকো ওঁষধধেব প্রঃ ডাঃ সেবন করিলে রজঃআব্‌ প্রবর্তিত 
হয্প, কিন্তু দ্বিঃ ডাঃ ব্যবহার করিলে উহা নিষমিত বা নিবর্তিত 
হইয়া যায়। 
দৃষ্টফল-- সর্বপ্রকার বজোরোগেব চিকিৎসাদ্ব ঝহুর সঞ্চার হইবার 
৩1৪ দিন পুর্র্ব হইতে চিকিৎসা আরস্তভ কবা ভাল। সচরাচব ৮৯৯ 
দিন চিকিৎসার পর বিশেষ ফল দেখিতে পাওবা ষায়। 
রজঃকৃচ্ছ, বা বাধকবেদ না ( 0937961)0171)52, ) 
চিকিসা।--সচরাচব ২টী বটিকা 0 সেবন করিলে বেদন] দূবী- 
ভূত হয়। রোধ ছুঃমাধ্য হইলে অন্ধ টা অন্তর ২টী করিয়া ০ব 
বটক1 সেবন বিধি! ৪০ ও 4 পর্যায়ক্রমে 1 জরায়ু ও অণ্ডাধার- 
প্রদেশে 05এর মালিস বা. 10. | 
রজোবন্ধ (40551700096 ) 
শ্রেম্ধা নিবন্ধন রজোবন্ধ। এই রোগে র্:আব বন্ধ হু বা কমি 
যায় 


২৭৪ ইলেক্টে1-হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা । 


চিকিৎসা 17052 ও £% প্রঃ বাদ্বিঃ ডাঃ পর্যায়ক্রমে 1 95 অথব! 
এর অবগাহন, পটী বা মালিস। ত্রিকাশ্থি ও সমস্ত মেক্দত্ডের 
উপর 2. 7. ও এর. চু পর্যায়ক্রমে । হাদয়ে 0. 1১.) 

রজোনিবৃর্তিকাল (011008] 4৪০) 

এই সমন্ধে শ্রীলোকের বজোবন্ধ হন্স। সচরাচর ৪৫ ব1€০ বৎসর 
বন্ধসে এই কাল উপস্থিত হয় । এই সময়ে রজোনিবৃর্তি-নিবন্ধন 
বিবিধ বোগ জন্মিতে পাবে । এই জন্য এই জময় স্বাস্থ্যের জন্য 
বিশেষ যত লওব1 একান্ত আবশযক । 

চিকিৎসা ।--ডাইলিউসন ৪ বা কখন কখন 4১1 আহারের 
সময় উক্ত ওউঁষধের বঁটিকাঁ। 05এর অবগাহন (১০০টী বটিকা ক 
টব জলে)। “৯ পিচকারী। 








গনব ০০০৪০1১77০7) 


স্বচ্ছন্দে ও নিরাপদে সন্তান প্রদব করিবাব জন্য অন্তঃমস্তাবস্থাযু 
প্রশ্নতির 5 ডাইলিউমন ব্যবহার কর! কর্তব্য । সময়ে সময়ে 05এর 
পিচকাবী (১৫টা ঝটিকা ৮ আউন্স জলে ১ও প্রতি সপ্তাহে একবার 
করিয়া 05এর অবগাহন (৫০্টী বটিকা এক টব জলে )। 

দৃইফল--প্রসবেৰ সময়, পর্ব বা পবে সকল অবস্থায় ইলে্- 
হোমিগুপ্যাথি চিকিৎমার ফল অতি হুন্দৰ এখৎ রোগিনীব পক্ষে অত্যন্ত 
শ্বচ্ছন্দদনক। নূতন প্রহ্ত্তিৰ প্রসবের আময় প্রাধই বিশেষ কষ্ট 
উপস্থিত হয় এবং কখন কখন প্রাণহানি পর্ঘাত্ত হইয়া থাকে । এইরূপ 
কোগিণীকে ইলোক্টে1হোমিওপ্যার্থি চিকিৎসার অধীনে রাখিলে 
শীঘ্র সমস্ত বিদ্ কাটিয়া গিয়া হুপ্রসব হয়। শুতিকাগারে ইলেক্টে- 
হোমিওপ্যাথি চিকিৎসার প্রত,বে রোগিনী সচরাচর ৩৪ দিনের 
মখো যেব্প স্বাস্থ্য লাত কৰে তাহা দেখিলে রোগিণী যে কষেক দিন 
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পুর্বে সন্তান প্রদব করিয়াছে তাহ! না জানিলে কিছুতেই অনুভব 
করিতে পার যায় পা। 
কণটকর প্রসববেদন (07107০01:[১০০ 
০ দ্বিঃ ডাঃ অথবা একঘণ্ট। আস্তর একটী করিয়া 05এব বটিকা। 
ত্রিকান্ছির উপব ড/. [.। 
গ্রানববেদনাববোঁধ (4১11536501596087) 
জরায়ুমুখে আক্ষেপ অথব1 জড়তানিবন্ধন এই রোগ উপস্থিত হয়। 
চিকিৎমা1।--0 ডাইলিউঞন, ২০্টা বটিকা 9 অথবা 051 
নৈহিকক্সাঘু ও প্রিকাশ্থির উপব [২ [7 ও খ. |]. পর্ধযায়ক্রমে । 
মিথ] গর্ভ (79156 [১:০609709) 





এই রোগের লক্ষণ £--জরাযুতে ভ্রণাস্কুবের ব্রত বা অসম্পূর্ণ 
বৃদ্ধি, জরামু-কুমহ্বমেব এক পার্খের বৃদ্ধি, ভ্রণনির্গমন, জরায়ুকুহমের 
মূলসঞ্চার, ভ্রণাব্রণবিপ্ীীর উদ্ভব ইত্যাদি। 

জরায়ুতে শোথ অথব! বাস্প সঞ্চয় হইলে গর্ড হইয়াছে বলিয়া 
ভ্রম হুয়। উহা একটা ভিন্ন রোগ । 


চিকিৎস1।-_-5 ও € পধ্যাঘক্রমে। 0৮এব অবগাহন । উদরের 
উপর 0০ এব মালিস, ত্রিকাছি্ীমু ও ঈৈহিকক্সযুব উপর 1, 2 
ও ড. 5, পর্যায়ক্রমে । একধণন্ট' অপ্তর একট) করিযা 3এর বটিক1। 

।৬তাব (৮০০61০0) 

ক্রণ সম্পূর্ণকপে বৃদ্ধিপ্রাণ্তড “1 হইয়া প্রসবের উপঘুক্ত সময়ের 
পুর্ধে বহির্গত হয় ; কিন্ত জবা.-বুস্ম ফুল) বাহির হয় না। 

মেদাধিক্য, রাস", হচ্ছ? আায়ুবিন্ত উত্তেজনা, বসন্ত, উপদংশ, 
অধিক পরিমাণে পাবদ ব্যবহ।ন, জরায় কুহুমেব আক্ষেপ, জরামু- 
তুহ্মন্রংশ, উদররের পীড়া, জরায়ু পৌর্ধলা ব1 উত্তেজনা, গর্ভে দষ্ট 


ই৭৬ ইলেক্টে।-হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা। 





বা তাহার অধিক সম্ভানের অবশ্থিতি, ভ্রণসৃত্যু, প্রবল আখাত ইত্যাদি 
কারণে গর্ভআব ঘটে । 

রোগীর শরীরের ধাতুগত কোন কারণে গর্ডআাব হইলে উহা 
সচরাচর খতৃকালে হইয়। থাকে। 

যদ্দি প্রথম গর্ভের সময় কোনপ্রকার বিশেষ আঘাভ না লাগিয়। 
গর্ভআ্রাব উপস্থিত হয়, তাহা হইলে পরে প্রতিবার গর্ভের সমস্ব গর্ভ- 
আব হইবার সম্ভাবনা ' 

রোগ লিবারণ_-5 ও 4১9 অথবা 05 পর্যায়ক্রমে । &3 ও 
05এর অবগাহন । 

বন্ধ্যত্ব বা বাজ! হওয়া। (32115101095) 

প্রদর প্রভৃতি জরাযুর বোগনিবন্ধন স্ত্রী বন্ধ্যা (বাজা) হুয়। এই 
যন্ত্রের পীড়া আবোগ্য হইলে বন্ধ্যত্ব কাটিয়া যায়। 

চিকিৎসা ।--0 দ্বিঃ বা তৃঃ ভাঃ। যোনির ভিতর 05এর পিচ- 
কারী। ত্রিস্কাশ্থির উপব 05এর মালিস। 

দৃষ্টফল-_একটা স্ত্রীশোকের ২৫ বৎসর বয়স কাল পধ্যস্ত কোন 
সম্ভান হয় নাই। তাহান স্বামী ও অপরাপর আত্বীত্ষ লোকেবা 

হাকে বন্ধযা বলিম্বা জানিতেন। দুই মাস চিকিৎসার পর তাহাবর 
বন্ধ্যত্ব কাটিক্সা গিয়া গর্ভ অঞ্চাৰ হয্স এখং উপযুক্ত প্মক্ধে একটী 
পুত্র প্রহৃত হয়। 
ভন 1315951) 

স্তনের ক্ষত, ব্দাবণ (চিড় খাওয়।), প্রদাহ ইত্যাদি রোগ 0 
ডাইপিউসন অথব] 02 « 4৯ পথ্যায়ক্রমে সেবন এবৎ 05এর পটি ও 
অবগাহন ব্যবহার করিলে আবোগ্য হইয়া ঘাখ। 

স্তনের অর্,দ, আব, স্ফোটক প্রভৃতি রোগে ০র সেবন এবং 
05এর বাহ প্রয়োগ ব্যবশ্থ| করা! উচিত। 
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ছুপ্ধ (1110) 

ছুর্ধজর বা থুমৃকা ; হুপ্ধাবরোধ । 

চিকিৎসা 1--0 অথবা 05 দ্বিঃ ভাঃ। আ্তনে ড/. চর পটী। 
ন্মৈহিক ্াযু, ন্বাযুবর্তল ও উদরগহ্বরের উপর [. [, ও এ. ই], 
পধ্যায়ক্রমে । 

অতিরিক্ত দুপ্ধআাব (0.819091717062) 

তন্যপানের পরও স্বতরপ্রবূত ছুকআব। 

চিকিৎসা ।_-0 ও 42 দ্বিঃ ডা. পর্ধ্যাযাক্রমে। আহারের সমস 
উক্ত ওষধের বটিকা (৫ হইতে ১* টা পধ্যস্ত)। 05 অথবা ড/. [.র 
অৰগাহন। এক ঘণ্টা অন্তর একটী কবিযা 02এব বটিকা বা প্রাতে 
এককালে ২০টী বটিকা। গ্রীবাপৃষ্ট ও শনাযুতর্ভূলের উপর [. 7. ও 
%- 15, পধ্য।য়ক্রমে | 

ক্তনছুদ্ধে অরুচি (2৮575107০0০ 70110) 

প্রস্থৃতি বা ধাত্রীকে 59; শিশুকে উপপশুকাপ্রদদেশে 05 এর 

মালিস এবং ৪ তৃঃ ডাঃ কয়েকবার । 
শুভ্রপাদ (৯19৭ 1)015179) 

প্রসবের পব কখন কখন শ্ীলোকের এই রোগ হয়। এক বাঁ, 
উভয়পদে স্কীতি ও উদ্দনিভাগে উত্তাপ উপস্থিত হয়। ভাল চিকিৎস1 
না হইলে বোগ কখন কখন এক বগুসর কাল পধ্যস্ত স্থায়ী হয়। অর 
কথন হয়, কখন হয় না। 

চিকিৎসা ।--জর থাকিলে £ ও ঢা ছিঃ ডাঃ পর্যায়ক্রমে । উপ- 
পশুকাপ্রদেশে £এব মালিস । পীণ্ডিত শিরার উপর 49 মালিস।] 
13. মুর পটা। শ্সৈহিকল্সাযুত উপর 9. চ. | 





ভর তার 
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চর্মরোগ (১1008 [01908,598 ) 
চর্ম (5159) 


অর্ধপ্রকার চর্রোগে ৪, বিশেষতঃ 55 বিশেষ উপকাবী। বিশেষ 
রমদোষ, বুক্তদেোষ অথবা কর্কটমৃশ্কারণজনিত ক্ষত রোগে নিক্ষ- 
লিখিত প্রকারে চিকিৎসা কর! কর্তব্য । 

চিকিৎ্না। 5 বা 35 ডাইলিউদন অথবা 52 ও 49১ পধ্যার- 
ক্রমে । 5এর অবগাহন ও 05এর পটা। 

স্কফলষো ওঁষধের উচ্চ ভাইলিউফ্‌ন ব্যবহার করিলে চর্ম্বের 
উপ্বিস্ব বিবিধ ্ফোট অস্তহিত হইয়া ষায়। 

দৃষ্টফল-_চন্দররোগে ইলেন্টে-ছোমিগুপ্যার্থ চিকিৎসা সম্বন্ধে 
ইহাই বলিলে বোধ হয় বথেও হুহবে যে, যে আকুল চর্ম রোগ অন্যান্ত 
চিকিৎসা মতে ছুঃসাবার না জষাধা, ইলেটেছোমিওগ্যাধি চিকিৎসক 
তাহা আরোগ] হইরা কা আইন্জ চহুরোথ অতি হল সময়ের 
মধ্যে নাবেগ্য ভয় বু বেোণগে ঘেতভাল ফলস পাওয়া যা» তাহা 
একমাম কাল 17৮২৯ দিলে পুধ হান্ু। একটা কুষ্টরোগীকে 
অম্পুকিপে আপোস লাভ কত দেখ গিয়াছে এবং অপর আএকটা 
কুঠ্ঠটরোগী এভত্ব উন থাভ ০ ্যাছে যে তন্ন তন্ন করিয়। অনুসন্ধান 
করিঘা না দেখি 5 হাহ তক কুষ্টার।সীয বশিয়া মনে করিতে 
গাদেন না। প্রত হি যান শসঙবাচল অতি অল সময়ের মধ্যে 
আরোগ্য হইয়া যু চর্ম খাগেত চিবিৎ্মাকালে ইহ জ্মকণ' 


চর্মরোগ | ২৭৯ 





রাখা কর্তব্য ঘে ওুঁষধধের নিম ভাইলিউসন ব্যবহারে ক্ফোট অধিক 
পরিমাণে বহির্গত হয় এবং উচ্চ ডাইপিউসন ব্যবহার করিলে উহ! 
অন্তহিত হুইয়। যাষ। পীড়িত স্মানে গ্রদাহযুক্ত বেদনা থাকিলে 
অগ্রে উপমুক্ত বাহা ওষধের পটী ব্যবহার করিবা পবে বেদন! কমিয়া 
আমিলে উদ্ত ওষধেব মলম ব্যবহ'র করা উচিত। পুষ্বত্রাব বিশিষ্ট 
জর্ক্বপ্রকার চর্মরোগ প্রত্যহ পরাতে একবার উষ্ণ জলে ভাল কবিয়া 
ধৌত কব! উচিত । রোগীর কোষ্ঠবদ্ধ থাকিলে যাহাতে উহা! অগ্রে 
দূর হয় সে বিষয়ে ব্যবস্থা! কবা কর্তব্য। 


ব্রণ (১০7) 


নাপিকা, গণুশ্থল (গাল ) ও পৃষ্ঠদেশে ক্ষ ক্ষুদ্র কতিপয় রস- 
গুটিষ্কা উৎপন্ন হয এবং রোগ আরোগ্য হইক্। গেলে কৃষ্ণবর্ণ চিহ্ন 
থাকিয়া যায়্। 

চিকিতসা 1775 বা 5 ও 4 দ্বিঃ ডাঃ পর্ধযাধক্রমে ! 55 ক্চাথবা 
05এর অবগাহন। 05এর পটী। 4. [রর পটী (৬ আউন্স জলে 
৪ ডণম 4৯0১০) 

বোগ উপদৎশজনিত হইলে ৬০০. অথবা 5৩০ ও 05 পর্ধযায়" 
ক্রনে। £&৪ঃর অবগাহন 'আঅথব1 পধ্য'য়ক্রনে ৬6০, ০৮ ও 4ওর 
অবগাহন । 


গ্ররোছিকা ব। গরুল 02০হ০01% ) 


একস্থানে কতকগুলি রমগুটিকা একত্র মিশিত হইয়। উৎপন্ন হয, 
বা উৎপন্ন হইয়া পরে মিলিত হয, পীড়িতস্থান হইতে রক্তান্বুত্রাব 
হয়, চন উঠিয়া যায, ভাসম্ কতুয়ন উপস্থিত হয এধং শহ্যার 
উদ্ধাপে উহার বৃদ্ধি ঘটে। এই রোগ সংক্রামক নহে। 


২৮, ইলেন্টে1-হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা । 





রমগটিকাখুলি প্রথমে দ্বচ্ছ থাকে কিক পরে গাঢরসবিশিষ্ট 
হইস্জা ভিন্ন ভিন্ন আকৃতি ধারণ করে। রসগুটকাখুলি ভাঙ্গিয়া 
গিয়া পীত বণ ক্তচর্দ্বে পরিণত হয। 

চিকিৎস!1-5 ডাইলিউদ্ধন অথবা 85৩৪ ডাইলিউসন পর্য্যায়- 
ক্রমে। আহারের সমঘ উক্ত ওঁষথের বট'ক1 এবং এক ঘণ্টা অন্তর 
একটা করিয়া 05এর বটিক!। 36 ও 0চএব অবগাহন পর্যায়ক্রমে । 
উপপশু কাপ্রদেশে ০$এর মালিস। গ্রীবাপৃষ্ঠ, ্ৈহিক সামু ও স্লাযুং 
বর্তলেব উপর [. 0 ও % 1. পর্যায়ক্রমে । পীড়িত স্থানে প্র্তি- 
দিন সন্ধ্যাকালে 95এব মলম। 





মধ্যদ্রোহী (0007৮789) 


উপরিস্থ চ্মক্ষয় নিবন্ধন নি্রস্থ চক্রের উত্তেজনা । অবত্বে স্তন্ত- 
পান করাইলে শিশুর এই পীড়া জন্মে। 

চিকিৎ্সা1--5 দ্বিঃ ডাঃ। 95 অথবা, ডা. [র পটী। জননে- 
জ্িধের উপর রোগ দেখা দিলে ৮০7 সেবন ও প্রত্নোগ। 09, 85 
অথবা %০৫এর অবগাহন। ত্রিকান্থির উপর 7. [0 ও ড. 
পর্যায়ক্রমে । 


খোষ অথাৎ চুলকণা ও পাঁচড়া (5০5১759) 

এই কবোগ স্পর্শসংক্রামক। 

চিকিৎসা 175 এ 4 অথবা 95 ও 48 পর্যায়ক্রমে | 0৮ 95, 
&9. ছা. 5. অথবা 4. ৮. অবগাহন। উপপশুকাপ্রদেশে দর 
মালিয। স্বৈহিক নাযু ও ামুব্ুীলেব উপর ঘর. 0১. ও স্ব. নি. 
পর্যায়ক্রমে । £ 

৪ সেবনে চুলকণা ও পাচড়া আট দিনের মধ্যে আরাম হইত! 
ঘ্বায়। রোগ সমূলে বিনষ্ট কবিবার আন্ত খ্ারাম হইবার পরও কিছু, 
দিন ওষধ দেবন কবর কর্তব্য । 


চর্মরোগ | ২৮১ 





স্থুকণ্ড ( 100069 ) 
এই রোগে চর্দ্বের উপর ক্ষুদ্র ক্ষুদ্র কঠিন ব্রণ উঠিয়া ভয়।নক 
গাত্রকণ্ডুয়ন উপস্থিত হয়। এই কোগ 'সনেকটা] চুলকণার স্তাক্। 
চিকিৎসা 4 ও ও অথবা 4১ ও 55 পর্যটাধত্রমে। আহারের 
সময় উক্ত ওষধের বঁটিক] ( 05, 52, 453 অথবা [এর অবগাহন । 
নিন্নবটিক] (110955৫০ ) 
প্রথমে ক্ষুদ্র কুদ্র বসগুটিকা উপস্থিত হইদা শুদ্ধ হইয়া খায়। 
পরে উহার উপর ঈবত স্বচ্ছ ও পীতবর্ণ আবরণ বা মামড়ী জন্মে । 
চিকিৎসা ।__বৃকরোঁগেব স্তাষ। 
দুগ্ধ-স্থকণ্ড, ( 1 ৪০১ ) 
স্বন্যপাষী শিশুর চন্মনোগ । 
চিকিৎসা ।--প্রস্থদ্শ অথবা ধাত্রীকে 3 নিঃ ভাঃ ও এক খা 
অন্তর একটা কাঁদ। 0০এর বটিকা। পীড়িত স্থানের উদব 05এর 
মালিম। 
দত ব| দাদ (1২10৫ 010) 
চিকিৎমা 13 দ্বিঃ ভাত। বোগ ওঃসাধ্য হইলেও ও:০ অথব! 
5 € £১ পর্য্যায়দ্রমে ॥ 0০9 অথবা ১০এব অবগ!|হন। পীড়িত স্থানে 
99, 05 আথনা 2,এন মালিস। 


নিসর্গ বা নারাস্া (1275৯190185) 
পীড়িত স্বান আবক্ত, কঠিন ও স্বীত হৰ। বোগ জন্মাইবার 
পুর্নে অন্থদ্ধতা, ক্রাস্তি ও দৌর্ঘল্য, জর, বিবমিষা, শিরঃপীড়া 
ইত্যাদি জক্ষণ উপস্থিত হক্ষা বোগ আবির্.ত হইলে প্রবলজর, 
কষ্প, পিপাসা, বসন, সায়বিক উত্তেজনা? প্রলাপ, উদবাময় ও কোষ্ট- 
“বন্ধ দেখ! দেয়। নারাসা কখন বসি যাত্র, কখন উহাতে পুবসঞ্চার 


২৮২ ইলেক্ট্য-হোমিওপ্যাথি চিকিৎসী। 


ছয়, অথব! পীড়িত স্থানের উপরিষ্থ চম্ম উঠিয়া যায় এবং কখন বা 
উহাতে পচন আর্ত হয়। 

চিকিতসা 1--5 অথবা 55 দ্বিঃ ডাঃ অথবা! 4১3 ও 55 দ্বিঃ ডাঃ 
পর্য7াক্রক্রমে । পীড়িত শ্ানের জায়ুর উপর 8. ঘ, অথবা 79. ₹-। 

মুখে প্রবল নারাঙ্গা হইলে গ্রীবাপৃষ্ঠে ও উহার চতুষ্পার্খ্বে ঘ, 8, 
প্রয়োগ করা কর্তব্য । এর পটা নাবাঙ্গার উপর লাগাইলে সচরাচব 
শীপ্র শুভ ফল গাওয়া যায়। বোগ আবভ্ত হইবার সময় শ্রীবাপৃষ্ঠে, 
চক্ষুগহ্বরের উদ্দে ও নিয়ে এবং ন্ৈহিকক্সামুতে বারম্বার 7 ঢ) 
ডা, ছ. টি. 7, অথবা ]২. 7 ও ডা. 0. পধ্যাকক্রমে লাগাইলে উহঃ 
নিবারিত হুইয়৷ যায়। 

বিচ্ষোটক নান।ঙগ1 (211০0070179 85 7515510125 ) 

বাহুতে বিক্ষোটক শারাঙ্গা ও শিবঃপীড।। 

চিকিৎস11--48 ছিঃ ডাঃ ।05এর অবগাহন ৮৮. ম. অথব। 
&র পটী। 








উন্নত বটিকা (2০070719) 

গোলাকাব রস্গুটিকা। এই গুটিকাগুলির তলদেশ কঠিন ও 
প্রদাহবিশিষ্ট ; কযেকপিন পরে রষগুর্টিকা 'ভানিিয়। শি? উহায় উপর 
রক্তান্ভ মামূড়ী উৎপন্ন হয়। রোগ আবাম হইবার পর প্ীডতন্ছানে 
বক্তবর্ণ চিহু থাকিয়! যাঁম। 

এই রোগের প্রথমাবন্থায জব হয । 

চিকিসা 175 অথবণ ৬৪ ঘি বা তৃঃ ডাঃ। আহারের সময় 
উক্ত ওষধের বটিকা। 55 ও (0চএর অবগাহন । পীড়িতন্থানে 
55এর পটী। গ্রীবাপুষ্ঠ, স্গা-ুবর্ত,ল, উদ্দসগহরর ও স্ৈহিকন্দায়ূর 
উপর টা. চু. ও ঘ্. চু. পত্যাযন্রক্চে। উপপর্ডকাপ্রদেশে মর 
মলিস। 


চর্্বয়োগ । ২৮৩ 








শীপদ বা গোদ (5165675005515) 

রসাধার বিকৃত হইয়া এই পীড়া! জন্মে । পীড়িতস্থানে কাঠিন্ু 
স স্ীতি উপস্থিত হইয়া! উত্তরোত্তর বৃদ্ধি পাইতে থাকে এবং চতু- 
দিকে ব্যাপ্ত হইয়া পড়ে। সচরাচর নিম্বা্ম অর্থাৎ কোষ, পদ 
ইত্তাপি এই রোগে আক্রান্ত হয়ঃ কিজ্জ কখন কথন দেহের অন্তান্ত 
অংশও পীড়িত হইয়া! পড়ে । রোগ সচরাচর দেহের একপার্শে ই 
দেখা দেয়। 

এই বোগ আঁবস্ত হইবার সময় কতিপষ রসগ্রাস্থিতি অথবা বসা- 
ধাঁরে বেদনা অন্থৃভূত হব। ধেদনার সহিত আবক্তিমবর্ণ, কাঠিন্য 
ও স্কীতি আসিয়! উপশ্ছিত হয়। কখন কখন পীডিত অংশ জড়তা 
প্রাপ্ত হয়? কুতবাং উহা নাভিতে পাবা যান নাঁ। টিপিলে বেদনা 
বোধ হয় এবং জরভাব উপস্থিত হয়। ৯দিন পধ্যর্ত পীড়িতস্থানে 
স্ফীতি দৃষ্ট হয়। তাহার পব উহ। অন্তহিতি হইয়া যায়। 

কষেকদিন পরে পুনরায় উপরিউক্ত লক্ষণগুলির আবির্ভাব হয়। 
রোগ ধত পুরাতন হইখা আইসে, ততই শ্টীতি ও কাঠিন্য উত্তবোততর 
বৃদ্ধি পাইতে থাকে । অবশেষে স্টীতি আদে। অন্তর্থিত হয় না, 
কেবল সময়ে সমধে বাড়ে ও কমে। 

এই রোগ চর্ম হইতে কোন দেহবন্ত্রে ব্যাপ্ত হইয়া পড়িলে 
সাংহ্যাতিক হুইয়া। উঠে । | 

চিকিৎসা ।_5 ও 4 দ্বি ডাঃ অথবা ০1 7105 ও 42 দ্বিঃ ডাঃ 
পর্যায়ক্রমে! 19, (৮:05 ও 4&ওর অবগাহন। অংস্পৃষটন্ায়ু, 
গ্রীবাপৃষ্ট, ন্নৈহিক্গাসু ও শ্াযুবর্তলেব উপর [২.3 ও স্ 2:- পর্যায় 
ক্রমে । হছদযে £টর এবং উপপশুকাপ্রদেশে ভর মালিস। 0 
স্বিঃ ডাঃ ব্যবহার করা খাইতে পারে। 

মীনবল্ফিকী (০00) 0919) 

* এই রোগে শঙ্কর অর্থাৎ মাছের 'আইসের ন্যাধ শুদ্ধ ও শ্বেত: 


২৮৪ ইলেক্টে]-হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা! 








বর্ণ চশ্খ্ব উঠিয়া বায়; কখন বা চম্ম লোল ও বন্ধুর (খসখসে) 
হইয়! আইদে। কি কারণে এই রোগ জন্মে তাহ] স্থির হর নাই। 
স্থানবিশেষে এই রোগের প্রাহূর্ভাৰ হয়। 

চিকিৎসা ।--4 ও ০ দ্বিঃ ডাঃ পধ্যায়ক্রমে । 05এর অবগাহন । 
প্রাতে জিহ্বার উপব ১০টা ব্টিক) 9 


চক্রাকৃতি চিহ্নু ৮90০১৩5) 


এই সকল চিহ্রে মুখেব বর্ণ নষ্ট হয়। 

চিকিৎসা ।--4 বা দে ছবিঃ ডাঃ। &ওর আঅবগাহন। পীড়িত 
স্থানে পর্যায়ভ্রমে 23 ও 7) 7 র পট । 

যকুৎরোগজনিত বৃঝ্ওবর্ণ[চত উপস্ষিত হইলে ছিঃ ডাঃ 0৮ ও 
ভা. ছ.এ অবগাহন পর্ধ্যাকণরমে । উপপন্তকাপ্রদেশে 148 আলিস । 

নখস্পচ বা আঙগলহাড়। (৮50100৬) 

চিকিৎসা ।--প্রথমে কেবলমাত্র তি. ১ চিত ক অথবা 06এর 
পটী ব্যবহাব কবি] বোগ নিসটিনয কব সাইতে পারে। ইহাতে 
বিশেষ ফল না হইলে 5৩ 0% দ্বিঃ ডাঃ পধ্যামত্রমে ব্যবস্থা করা 
উচিত। 57 "বথতা 4ব গ্টী। 0এর অবগাহন । আহারের 
সময় হুরা অথবা ছণচের সহিত 59 ও 05এব বাকা । 

অনেক শ্ফছলে বেবলমার ৮৮, 15. আখবা %, গর শিশিতে 
পীড়িত অঙ্গলি প্রহ্ষ্ঠ কবিঘা বাধিলে এবং বাত্রে উহার উপর 
উক্ত ইলেি,িটির পটা লাগইলে ছুই দিনে রোগ আবাম হইয়া 
যায়। 


কালিষা বা বালশিরা 0০০13770515) 


আঘাত নিবন্ধন রক্ত অঞ্চিত হইছ/ কৃষ্ণ অথবা লীপলবর্ণ ধারণ 
কহে। 


চশ্বরোগ ৷ ২৮৫ 


চিকিৎমা ।_:5 ছিঃ ডাঃ। পীড়িতস্থানে 4. 05. 8. জু. অথবা 
সা. ঘর পটা। 


মক্ষিকাদংশন (50909 0 [05600 ) 
0 ও ঘা অথব; 5 ও 7 দ্বিঃ ভাঃ পর্ধযায়ক্রমে | 0৯ ঘি সঃ 
৫. মু অথবা 3, [)র পচী। 1, অথবা 9এর পটা ও মালিস। 
শলাবেধ বা টে6ফুটা (51311975 ) 


৬ আউন্দ উষ্ণভলে ২৫ ফোটা [২ 2 মিশ্রিত করিক্সা উহাতে 
পীড়িতস্থান আধঘন্টাকাল ডুবাঈয়া রাখা আবশ্তক। তাহার গর 


চোঁচ সহজেই বাহির হইয়া আইসে। 3 ডাইলিউসন। 
শীতস্কোট (07110577) 


শীতলভাধিক্য বশত্তং এই রোগ উত্পন্ন হয়। (দহের শীতল 
স্থানে হঠাৎ অধিক উত্তাপ লাগাইজেও এই স্বোগ জন্মে। সচরাচর 
শিশু ও বদ প্ুধনততুবিশিই ব্যক্ডিক এই জে হাথ ৭ 

চিকিৎসা (--8 ডাইলিউসন ও সংস্পৃষ্ট বাহুর উপর হু. 7. 
আথব! বট, ঘুর পটা। 4৯ ডাইলিউমন। 4১2র পটী ওমালিস। এর 
মলম ব্যবহার হৃবিলে বোগ নিশ্চয় আরাম হয়। শীতক্ফোটে এই 
মম ধীরে ধীরে লাগাইলে এবং রাত্রিকালে কাপড় দ্িঘা জড়াইয়া 
রাখিলে কপ্পেক দিনের মধ্যে রোগ অন্তহিত হইয়া ষায়। 





কুষ্ঠ (৮90:5) 


এই রোগে চর্ম্ের উপর কঠন ও সুপ্ম কুক্ষ কতিপয় গুটিক। 
উৎপন্ন হয়, ষ্পর্শানুভব শক্তি কমিব' আইমে এবং স্বরলোপ হয় । 

গাত্রের নান! স্থানে এই গুটিকা৷ উপস্থিত হয। কতকগুলি গুটিক। 
একত্র একস্থানে দেখা! দেয় এবং উক্ত স্থানে কেশ থাকিলে 
উহা বিনষ্ট হইরা যায়। দোষে গটিভাগলি ভান্বিয়া ক্ষত উপস্থিত 


২৮৬ ইলেন্টে1-হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা! 





হয়; এই ক্ষত এত ভয়ানক যে উহা হইতে অস্থিক্ষয় রোগ্ন উৎপন্ন 
হয় এবং পর্দের ও হস্তেব অঙ্গুলি থসিয়া পড়ে৷ জড়তা, মস্ত 
ইন্দরিয়শক্তিহ্ব'স, স্বরবিকৃতি, ছূর্গন্ধ ও মতিভ্রম উপস্থিত হয। 

সচরাচর ভিনপ্রকাব ভুঠরোগ দৃই হয়। একপ্রকার কুষ্ঠরোগে 
কেবলমাত্র গুটিকা দুষ্ট হয়। আব এক প্রকাব কুঠে মাছের আই- 
সের ন্যায় একপ্রকার পদার্থ দেখিতে পাওয়া যায়। কতকগুলি কুষ্ঠ 
রোগে চিপিটিক। অর্থাৎ মামড়ী জন্মে 

চিকিৎসা ।_-চিকিৎসা কিছু কঠিন ও বোগ আরাম হইতে 
কিঝিৎ অধিক সময় লাগে ; কিন্ত আরোগ্য নিশ্চিত। প্রথমে এক 
পক্ষ 5 ত£ ডাঃ ও 0 প্রঃ ডাঃ পর্যায়ক্রমে । প্রথমে বোগ বুদ্ধি পার 
কিন্তু শীগ্রই উপকার আবন্ত হয়। এক পক্ষ উক্তপ্রকারে চিকিৎ- 
সার পর উক্ত ডাইলিউসন ওঁষধের সঙ্গে সঙ্গে বাছা ওষধ প্রয়ো- 
গের ব্যবস্তা করিতে হয়। সপ্তাহে ছুই দিন 0০ অথবা [এর অব- 
গ্লান। পীড়িতন্থানে 0. ঢ র পটী অথবা 0চএর মালিস। 


হত্ত ও পদের পীঁড়1 এবৎ 


দৈব হুর্ঘটন| | 


ৃষ্টফল হাদি কেহ কষেক মিনিটের মধ্যে ইলেক্ট্োহোমিও- 
খ্যাখি উধধের কার্ধ্কারিত| কিণ চমত্কার তাহ! প্রত্যক্ষ করিতে 
ইচ্ছা! করেন তাহা! হইলে একটা দৈবহূর্ঘটনা হইবার পরশ্ণই: উহা 
ধ্যবছান করিলে বুঝিতে পাবিবেন। অমস্ত বেদনা ও বিপদের আশঙ্কা 
কয়েক দণ্ড কালের যধ্যে সম্পূর্ণরূপে তিরোহিত হইবে। যে পধ্যস্ত 
না রোগ সম্পূর্ণপে আরোগ্য হইয়া যায়ু মে পর্চত চিকিৎসা 
করা কর্তব্য । 

হস্তের দৌর্ব্বলা (১৮০০107০55০ )৩ ]7205) 

স্বাস্থ আহত হওয়ার হস্তের অকৃন্টন। 

চিকিৎসা .-9 ডাইজিউমন | হব আ্াসতে ঘ্ [9. ও ট. ঘ 
পর্ধ্যাক়ভ্রমে অথবা [. [5 ও &. 12 পব্যাঞমে। 05এর অব- 
গাছন । ৮. ঘ.র পটী। 

বা" বিপ্রদাহ (৩০২০1০:2) 

বঙ-সদ্ধিব অর্থাৎ উকণ উচ্চ প্রা,।ত জদন্ধির বা গাইটের 
প্রদ্ধাহ। পীড়িতন্হান শ্বেতবর্ণ ও স্ফীত হয়। 

রোগের প্রথমাবস্থায্ বঙ্খগন্ষিতে বেদনা উপস্থিত হুয়া? এই 
বেদনা মধ্যে মধ্যে দেখ! দেয় কিন্ত পার উহা স্বাী হইয়া পড়ে ও 
অধিকতর কষ্ঠকর হয়। বঙখ-সন্ধ অপেক্ষা জানুতেই অধিকতর বেদুনা! 
অনুভূত হুয়। 


২৮৮ ইলেক্টেশ-হোমিওপ্যাধি চিকিৎসা 








রোগের ছিতীয়্াবস্থায় পীড়িত অঙ্গ বিস্তৃত হইস্কা পড়ে ও তৃতীয়া" 
বস্থায় উহার আকুঞ্চন উপস্থিত হয়। 

আখাত লাগিয়া এই রোগ উপস্থিত হয়। রসপ্রধান ধাতুবিশিষ্ট 
খ্যক্তির রসদোষনিবন্ধনও এই পীড়া জন্মে। অনেক স্থলে উরুর 
অস্থির উদ্দপ্রান্ত বঙ্খ-সন্ধির কোটব হইতে বিচ্যুত ছইয়! পড়ে ও 
অদ্ষির উপর ও চতুপ্পার্থ্বে ক্ফোটক উত্পন্ন হয়! এইরূপ অবস্থান 
অধিকাংশ স্থলে রোগীর মৃত্যু ঘটে । 

চিকিৎসা 1--রসপ্রধ!ন ধাহুবিশিষ্ট ব্যক্তির এই রোগ হইলে এ. 
অথবা 5 ডাইলিউসন এবং প্রাতে ও রাত্রে উরুব অস্থির উচ্চপ্রান্তে 
ও উপরিস্থিত ক্সাযুর উপব ২. হু বমদোঁষের বিশেষ প্রবল বোধ . 
হইলে 3 ও 0, 03 বা 0£ ভাইলিউসন পর্যায়ক্রমে । মিশ্রধাতু- 
বিশিষ্ট ব্যক্তির পীড়া হইলে 5 ও 4১ পর্ধ্যাত্ক্রমে, অর্ধঘণ্ট1 অন্তর 
একটী করিয়া! 0০এর বটিকা। রোগ দুঃসাধ্য বোধ হইলে পধ্যায়ক্রমে 
05 ও এর বটিকা। 7 ও 0১ অথবা95এর অবগাহন। উরুর 
অস্থির উপব ৬৮, হর পটী। 05এব পটী ও মালিস। 

ধাতুগত কোন কাবণে এই বোগ উপস্থিত হইলে চিকিৎসা অধিক 
দিন ধরিয়া কবিতে হয়, কিন্ত অনেক স্মলে বৌণ আরাম হইয়া যাক়্। 


কর্তন বা কাটি: যাওয়া (0565) 

৬ আউন্স জলে ২০টা বকা £ নিত কবিষ্বা ছিন্নস্ান ধৌত- 
করিলে রক্তস্রাব তংক্ষণা্ বদ্ধ হইয!যায়। পরে], [র পট়ী ও 
তাহার উপর 4এর পটা। বারশ্বার উক্ত পটীগলি ব্যবহার করিলে 
ছিন্ন শিরাও মিলিত হইয়া ফাতু। 

মচান (5012125 ) 
5 ডাইলিউসন । 33. 72 অথবা ন. [তর পটি বরেম্বার। 


হস্ত ও পদের পীড়া এবং দৈব হুর্ঘটনা। ২৮৯ 
স্থানচ্যতি বা হাড় অরিয়। যাওয়া (10131908610 ) 


রোগীর ধাতু দেখিয়া চিকিৎসা করা কর্তব্য । 
চিকিৎসা ।--4 এথবা ৪ ডাইলিউসন। চু. চু. । রোগ 
ছুঃসাধ্য বোধ হইলে 0 ডাইলিউমন। 05 অথবা [এর অবগাহন । 


অস্থিভঙ্গ বা হাড় ভাঙ্গিয় যাওয়া (008005199) 


উপযুক্ত স্থানে অস্থি বসাইয়া লইয়া চিকিৎসা আবম্ত করা 
উচিত। 

চিকিতৎ্স। ।--9 দ্বিঃ ডাঃ । 0৮, 95 অথবা ৪. [ুর পটী ও. অব- 
গ্রাহন। 05বা ১এব মালিস। সংস্পৃষ্ট মায়ুর উপন 7২. বত. ও 
8 চু পর্যায়ক্রমে । 


দহন ব! পুড়িয়া যাওয়া (30179) 


৪১র পটি লাগাইলেই উপকার হয়। 9 ডাইলিউম ও ড. য় 
বাং ঘর পটি। 

পুক্টিয়। যাইবার পকই ২, অথব। ". ঘর পটি' দগ্ধম্থানের উপর 
লাগাইফ্া! উত্ত পটির উপর একটি বৃহৎ 9)র পটি লাগান আবশ্যক । 
পড়িয়া ঘা! হইলে 73. চর পি লাগান আবশ্যক । 


অঙ্গচ্ছেদ (410095010০0 ) 


অস্ত্র করিবার পৃর্ধে ও পরে 4১ ভাইপিসন। ২০টি বটিকা 4 
* কাউন্ন জলে মিশ্রিত কবিঘ। ছিন্ ্ছবানে উহ! প্রক্ষেপ করিতে হয় । 


কটিস্নায়ুশূল (9০০০০8) 


পীড়িতপার্থ্ে কটিদেশের নিমুভাগে, উক্দতে এবং সমস্তগদে 
ষ্৫ 


২৯৪ ইলেন্টো -হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা। 


শিট শশা 





রে এ 
'্ত্যস্ভ যন্ত্রণাদায়ক বেদনা উপস্থিত হয়। জন্ধ্যার সময় জথবা রাত্রি- 
কালে ও আহারের পব বেদনার বৃদ্ধি হম্ব। কটিন্নামুর দৌর্বল্য বা 


বিকৃতি বশতঃ এই বোগ উৎপন্ন হষ। জীবনশভ্ির আধিক্য বশতঃ 
কখন কখন এই রোগ জন্মে। 


চিকিৎ্সা।- ইলেন্ট,সিটি প্রয্জোণ করিলে প্রাই বেদন! ক্ষান্ত 
হইয়া যায়| স্সৈহিকঙ্গাবুব উদ্ধাপ্রাস্তে অথবা থে অংশে বেদনা অত্যন্ত 
অধিক সেই, অংশে 0 17. অথবা [২ [:. ও ভ্রু, £ পধ্যায়ক্রমে | 

চক্মেব নিম্ে 9. 1.র পিচক'বী করিলে অত্যন্ত তীত্র বেদনা 
বত হুয়। 

যদি কোন ছলে ইলেটি,সিট ব্যবহার করিয়া উপকার স| হয 
তাহা হইলে যে অংশে বেদনা অধিক সেই অংশে 05 ও £১৪র 
মালিল পধ্যাত্বক্রমে ব্যবস্থা কৰা উচিত। আত্যস্তরিক ওযধের 
সহিত ইপ্েকি,সিটি প্রয়োগ করা একান্ত আবশ্তক। আভত্যন্তরিক 
ওবধ--১ বা ১ ও ০ ছবিঃ ভাঃ পধ্যায়ক্রমে । 

রোগী রক্ঞপ্রধানধাতুবিশিষ্ট হইলে 1২ 4 ও ঠ. মর পরিবতে 
11 4৯ ডাইলিউমন এবং এর অবগাহন, পটা ও মালিস। 
জদযে £১:র পটা। 

কটিন্সাবুশুল রোগের সহিত কখন কখন পিত্তশিল। দেখা দেয়। 
এইবপ স্থলে | ছবিঃ ডাঃ উপপশুকাপ্রধেশে 02এর অথবা ঘর 
মালি । ৩টা কটি সানু কেন্দ্রে, ক্নামুবভুলে, ন্ৈহিকল্পামুতে ও মুত্রগ্রস্থির 
পর 4২. 15. ও ১. 4 পর্ধগাধক্রমে। উক্ত স্থানসমূহে ৮৮, 8. । 
€5 এর অবগাহন । 


পদ (২১৪৯) 


হৃদয়রোগজনিত ক্বিহীন পদের অব্ব,দ বা স্ফীতি। 
চিকিৎসা 1২:৫২ অথবা ০ দিঃ তাঃ1-65 ও এর অবগাহন 





হস্ত ও পদের পীড়1 এবং দৈব হুর্ঘটন1। ১৯৯ 


পর্যায়ক্রমে 1 2গর পটী ও মালিস। উপপঞ্ড কাপ্রদেশে পুষ্টির মালিদ । 
গ্রীবাপৃষ্টে, স্মৈহিকম্াযুতে ও পদের সমস্ত সামুব উপর 7, [1 


শিরাক্ষত (৬৪০০5৪ 19101) 


চিকিৎস1।-_পুর্কের ন্যায় ॥ 06 ও এর পটী পধ্যায়ক্রামে | 


জানু (6076) 

জানু শ্বেতবর্ণ ও স্ফীত হইলে 9 ও 0 ভাইলিউসন পর্ধযামক্রমে । 
সংস্পৃষ্ট ক্বাযুতে তি. ঢ. ও ছু [2 পর্ধ্যাযক্রমে | 05 এব গটী ও 
মালিস। বেদনা থাকিলে নে. 1.র পটা। 0৮এর মালিস ( গা 2 
অথবা ). ঘ.ব পটী। 

জাহুতে সামায়ক বাত উপশ্থিত হইলে চ' দ্বিঃ ডাঃ। উপ্পণু কা- 
প্রদেশে ঘুর মালিস। চিকিৎস1 বাতবক্তের ন্যায় । 

পদতল (1691) 

পদ্দতলে অতিবিজ্ত ঘন্্রনিঃসবণ। 

চিকিংজা ।--5 ও 4 প্রঃ ডাঃ পর্যামক্রমে 1 €টা কৰিধ! উল্ত ওষ- 
ধেব বটি'কা দিবসে ছুইবাব | 05, 3, £&9 অর্থব! ৮৮ 7: র অবগাহন। 


কিণ বাঁ কড়| (0০79) 
পায়ে কড়া । 
চিকিৎস11--5 ডাইলিউসন। 5 এর মালিসা। 05এব হালি 
লাগাইলে বিশেষ উপকাব হয়। 


জলনিযজ্ঞ ন (70:০%0178) 
বারম্বার ৮ ব। ১০্টী করিয়া! বটিকা 9 জিহ্বার উপর ; চৈভন্তয 


উপস্থিত হইলে ও প্রঃ ডাঃ বারন্বার। নৈহিকনাযু স্াযুবর্ত,ল 
গ্রধবাপৃষ্ঠের উপর 2.0. ও খু ও পধ্যায়ক্রমে । প্রথমে বাহ 


২১৯২ ইলেকে।-হোঁমিওপ্যাখি চিকিৎসা । 





ওষধ প্রযোক্ি করিয়া কিঞ্চিৎ উপকার হইলে পরে ওঁধধ সেবনের 
ব্যবস্থা করা কর্তব্য । 


ক্ষত, মচ কান, আঘাত, ইতাদি। 


যপ্ধি র্তআ্াব না হয়, তাহ? হইলে বেষ্না উপশম করিবাব জন্য 
উট 7. কা 0. | বক্তশ্রাব থাকিলে এর পটী; আবশ্তক বোধ 
হইলে 4 দ্বিঃ ডাঃ। শর, 2.র অথব; 8. ম.র পড়ীন্অব্যর্থ। 

পচ ধরিবার উপক্রম হইলে 0 অথবা 0 ও 5 ডাইলিউসন 
পর্যায়ক্রমে 5 ব্যবহারে ক্ষত শীপ্ত পূর্ণ হইয়া আইসে। আঘাত 
অর্থাৎ রক্তাশয়েব নিপ্পেষণ নিবন্ধন ক্ষত উপস্থিত হইলে 4৯ ব্যবস্থা! 
করা উচিত। 


নিম্পেষশ (0০900051019) 


পতন বা আঘাত নিবন্ধন মস্তুকে বা অন্যস্থানে কালশিরা। 
চিকিৎসা | 70. অথব1 ট. চর পটী ও তাহার উপর 5$এর 
পটী । রক্তআব বন্ধ হইলে ৬৬. ঢ.র অথবা 5 এর পটী। 


অভিধান, 


অক্ষিপুট (85৩-119)-_-চেককেব পাত! বা ঢাকৃনি। 

অপ্ষিমুকুব (0759181110৩ 1679)-_চক্ষুব ভিতর দর্পণের ন্যায় ঝিল্লী 
বিশেষ | 

অঙ্গার (09:৮০০)-_বাযুব একটী উপাদান। প্রক্ষিপ্ত বায়ুতে ইহার 
অংশ অধিক পরিমাণে দৃষ্ট হয। 

অণুবীন্ষণ যন্ত্র (২119:০১০০]০)--এই মন্ত্র দিয় দেখিলে ছোট এর্জনিধ 

| বড় দেখায। 

অগ্াধার (0৮%)--অগ্ডাধার ছুইটী। ইহাদের আকুতি ভিম্বের ন্যায়, 
কিঞ্িৎ প্রশস্ত ও পৈর্থ প্রায় এক ইঞ্চি। ইহার] 
জরাযুব পশ্চান্তাগে অবস্থিত। জরায়ু হইতে 
দুইটা নল আসিয! ছুইটী অগ্ডাধাবের সহিত 
মিলিত হইয়াছে । এই নল ছুই'টাকে 13811017910 
5999 বা ফ্যালোপিঘাখ্য নল বলে। সভ্ভান 
উত্পাদনের মুল কারণ আ.ওাধারে নিহিত থাকে | 

আগুল্াল (4100797)--একটী হাসের ডিম ভাঙলে লালার ন্যায় 
এক প্রকার সাদা জিলিষ দেখিতে পাওয়া] যায়। 
ইহাকে অগুলাল কলে । মানবদেহে ও অন্যান্য 
পদ্ার্থে৪ এইরূপ একটা লালার ন্যায় সাদ! 
জিনিষ দেখিতে পাও! যায়। ইহাকেও অগ্ু- 
লাল বলে। ্ 

অন্তর (158580565)_ লাড়ীভড়ি । পাকাশক্ষের নিম্ন মুখ হইতে ম. 
দ্বার পধ্যত্ত য্যাপিয়া অস্ত্র অবশ্থিত। তব 


২৯৪ ইলেক্টে-হোমিওপ্যাধি চিকিৎসা। 








দৈর্ঘ্য প্রায় ২০২৫ হাত। অন্তর ছৃইটী; যুথা, 
বৃহদশ্্র ও ক্ষু্রান্ত। ক্ষুদ্রান্্র তিন্ভাগে বিভক্ত ; 
দ্বাদশাঙুল্যন্ত্র, শৃন্যান্ত্র ও জড়িতান্ত্র। বৃহদন্ 
সুশান্ত, অন্ধান্তর ও সরজান্্ এই তিন ভাগে 
বিডক্ত। 
অনিচ্ছাপ্রবৃত্ত ()১৮01৩0625)- যাহা আপন আপনি হয় অর্থাৎ, 
যাহাতে বোগীর কোনবূপ চেষ্টা বা ইচ্ছার আব- 
শ্যকতা হয় না। 
ক্সনুপ্রস্থ (0:009559:5০)--যাহা1] আড়দিকে থাকে । 
অনৈক্য 00:5০০:0)--অমিল, মিশ না খাকা। 
অস্তাবরণ ঝিন্লী (0০016০০০1০)--উদবের ভিতব দিকের শৈশ্ষিক 
ঝিন্নী। 
সন্ধান (0০০070)--ত্অন্তর দেখ । 
অননালী (025০597৭)--এই নলী জিহ্বার পশ্চাদবত্তর্ণ গলকোব 
হইতে আশু করিয়া পাকাশয়েব সহিত মিলিত 
হইক্সাছে। এই নলী দিয়া খাদ্য-দ্রব্য উদরপ্ছ 
হম। 
অনিশ্র (000) 9102001০)-যাহাব সহিত অন্য কোন জিনিষ মিশ্বিভ 
হয় নাই, খাটি । 
ক্াম্পজান (0%৫০৯)--ইহা! একটা বায়ুব উপাদান । ইহার সংস্পর্শে 
দুষিত বক্ত পরিশোধিত হয় । 
অর্ধ (17০:)-_ব্ব, আবেৰ ন্যায় ফোড়া । 
অন্বাঙ্গান্ষেপ (7970101921)--শরীবেব এক পার্থের পক্ষাধাত বা 
এক পাশ পড়িয়া যাওয়া । 
অবগাহন 0302)--স্নান, শবীরের অংশবিশেষ জলমধ্যে প্রবিষ্ট করা! 
সক্সবকুদ্ধ (0)1০15০1)--আট কান । 





অভিধান । ২৯৫ 


অশ্রু (7:6%13)--চোখের জল। 

অশ্রু গ্রন্থি (-01,7008] 21৮23)-এই গ্রছ্থি হইতে অশ্রু নির্গত 
হয়। 

অস্থি (3০০০)--হাঁড় । 

অশ্থিবেই্টল (7০71959932)-- যে ঝিলী 'স্থি বেন কবিষা থাকে । 

আকুঞ্চন (0০71501100)--ক,কড়াইয়া যাওয়া! 

আক্ষেপ (31১997০)---খিল ধবাঁ, হাত পা ধেচা, শবীরের অংশ বিশেষ 
পর্যায়ক্রমে আকুঞ্চিত ও স্বভাবস্থ হওয়া । 

আকর্ণন (89500169007)-কেবল কর্ণের দ্বাবা অথবা যল্ত্রেব 
সাহাষ্যে বক্ষোভ্যন্তরস্থ যদ্বসমুহের শব ও 
রোগ নির্ণয় করা। 

আধার (ড$99591)--পাত্র, যাহাতে কোন জিনিষ রাখা যায় খা খাক। 

আভ্যত্তরিক (]:)97021)--ভিতরের) যাহা শরীরেন ভিতরে কোন 
কারণে উপন্থিত হয। 

আভ্যত্তরিক প্রয়োগ (1770০:081 স৪০)__সেবন, খা ওয় 

আয়তন (391, ০৯৮০৮)--বিস্তার, পরিসর | 

উত্তাপ (7০৪)--তাপ । মানব দেহের স্বাভাবিক উত্তাপ গড়ে প্রায় 
৯৮-৪ ডিগ্রী । ব্যস, দিবসেয় অময়, ব্যাক্াম, 
জলবায়ু, খত, খাদ্য, প17ী- প্রস্ততি কারণ ভেদে 
এই উন্তাপেব তাবতম্য হয। প্রবল জ্বরে ১১৭" 
হইতে ১১২ ভিগ্রী পর্য্যন্ত উত্তাপ উঠে। উত্তাপ 
১০৭ ভিগ্রীর উপর উঠিলে জীবন সংশয় 
উপশ্থিত হয। তাঁপমান যন্ত্র (7017920000- 
19966) দ্বাব? উত্তাপ অবধারিত হয। 

উত্কাশ ছে হ6৩5০:90০7- ল্তাশিয়া কোন ছিমিষ গলদেশ দিয়া 
বাহিন কর]। 





২৯৬ ইলেন্টে।-হোমিওপ্য।থি চিকিৎসা ॥ 





উত্বরামদ্প (1319117092)--পেটের অহুখ, বারম্বার পাতলা? পাতল! 
ভেদ হওয়া! 

উদ্দর (০7267)-_বক্ষঃ ও বস্তিদেশেব মধ্যে উদর অবস্থিত । 
ইহার আকৃতি চতুক্ষোণ। উদ্ররের পশ্চান্ভাগের 
উর্ধ অংশকে কটি (কোমর) গু নিম্ন অংশকে 
ত্রিকাস্ছি কহে । পঞ্জরের নিয়ে উপরের সন্দুখ 
ভাগে ছুই পার্থেব ছুই উদ্ধী অংশকে উপপণ্ ক! 
প্রদেশ কহে। উদবের নিয়ভাগে সম্মুখে জন- 
নেক্দিষ ও তাহার পশ্চান্তাগে গুহাদেশ আব- 
স্থিত। গুহ ও জননেক্রিয়ের মধ্যবর্তী স্থানকে 
বিটপদেশ (7১011790100)) কহে। 

উদ্ধরগহ্বব (1 ০? 026 5:০772০)--৪৯ পৃষ্টায চিত্র দেখ । 

উদ্বরাধ্বান (01981০3০)--উদরে ব।[সঞ্চার, পেট-ফাপা1। 

উদ্ধার (৬০০)10৫)-উকি উঠা, বমি হওয়া । 

উন্মাদ 0809০) ক্ষিপ্ত হওযা, পাগল হওয়া। 

উপ্জিহব! (82181০10)--আল জিব, ইহা ঠিক শ্বাসনলীর মুখে 
অবশ্িত। 

উপতারা (1115)--উপতারা চক্ষুর তারা বেষ্টুন কবিয়া অবশ্থিত। 
ইহ চক্রাকৃতি ও দেখিতে ঈষত কুষ্টরবর্ণ | 

উপদংশ (5/01111)--গবৃমি। ৩৬ পৃষ্ঠায় ভেনিরিও অধ্যায় দেখ । 

উপপণ্ড ক! (77১০০1071190)--উদব দেখ । 

উপবেশবনকর্খ্মনিরত (5৫699/5)-_যে অষ্টপ্রহর বসিয়! কাজ করে । 

উপাদান 031৩1069)--ঘে সমস্ত মূল জিনিষ লইয়! একটা পদাথ 
হয়। 

উপশির। (81%০75)--সৃক্ষ শুষ্ক শিরা! উপশির1 কর্তৃক রক্ত সমস্ব 
শরীরে চালিত হয। 


তিধান ৷ ব্ন্শ 





উপাস্থি (0915126)--কোষল অস্থি বা হাড়। 

উত্ধাতল (00%০৫6৫১)--ষাহার তলদেশ উর্দ স্থানে স্থাপিত হইখাছে। 

কণ্ডার (057০2)--ধে শৃত্র দ্বারা পেশী অস্থিতে আবদ্ধ থাকে । 

খু 21529০5)__জ্ত্ীলৌকেব মাফিক বন্আ্রাব 

একাগ্রচিত্তবিপ্রব (4010102019)- কোন একটি বিশেষ বিষয়ে চিত্ত- 
বিকৃতি বা ক্ষিপতত1। 

একাহিক (280960187)--ষে জব প্রতিপ্িন একবার করিয়া হয়। 

কক্ষ (90115) - বগল । 

কজ্জলগ্লীস (0০011571010 3189৪)--ষে গ্লাসে করিয়া চস্ষ্ুতে কজ্জল 
বা অন্ত কোন প্রকার জিনিষ লাগান হয । 

কটু কথায় গুণবিশিষ্ট (১০:70)_-ষাহা ব্যবহার করিলে শরীরে 
অংশ বিশেষ পুড়িয়। যায় বা ক্ষয় প্রাপ্ত হয়। 

কঠনলী (7-2157)--এই ষণ্ত্রের সাহায্যে শব্দ কৰা যায়। জিহবা 
ও শ্বামনলীর মধ্যে শ্বাসনলীব উপরে কঠূনলী 
অবস্থিত | 

কফোণি (11১০)__হাতের কণু্ট ! 

কলাশিক] (10912:0০70)--বেঙের ছাতা । 

কশেক (ড৩:০১:৪)-যেকদর্ডেব অন্থিখণ্ড। এইকপ ২৬ খানি 
অস্থিখণ্ড মেকদণ্ডে দুষ্ট হয়। ৪9 পৃষ্ঠাব চিত্রে 
ষেছুঈটা চি সৈহিকক্সাধু প্রকাশ করিতেছে 
ঠিক্ক তাহার মধ্যস্থলে সপ্তম কশের অবস্থিত । 

কটিন্নায়ু 5০15০ 1715০)--৫৭ পৃষ্টা চিত্র দেখ। 

কুজ (8৩০০--ক,জী, বাকা। 

কেন্ত্রুস্থান (0০00০)_-ষধ্যস্থান। যেশ্থানে ওষধ প্রয়োগ করিলে 
উহ? চকুপ্পার্্ববত্ধী বা ত্বস্ান্ত স্থানে ব্যাগ 
হুইয়া পড়ে। 





২৯৮ ইলেন্টে।-হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা । 


কোকিলচণু অস্থি (০০০০/১)_-মেক্দণ্ডের নিন্নপ্রান্ত।' ৫১ পৃষ্ঠায় 
চিত্র দেখ। ৃ 
কৌধিক ঝিল্লী (061]1519)7755/০)-জালের ন্যাত্স ছিদ্রবিশিষ্ট 
শবীরাভ্যন্তরশ্থ আবরণ বিশেষ । 
ক্রিদাত্বক (00610181)-_যাহা যস্ত্র বিশেষের ক্রিয়াতে আবদ্ধ । 
ক্ষন্ধান্থি 5০805819)--কাধেব হাড়, দাপন1। 
ক্ষাবমষ 109110০)-_ যাহাতে ক্ষাব অর্থাৎ লবণের ন্যায় এক প্রকার 
পদার্থ আছে। 
গলকোষ (092»)-গলকোধের আক্তি কীপার ন্যায়, ঠিক 
জিহ্বাব পশ্চান্ভাগে অবস্থিত । ইহা? দ্বার খাদ্য 
ব্য মুখ হইতে নীত হইয়া! অন্ননালীর ভিতর 
চালিত হয়। 
গণ্ডস্থল (01:০০)-_গাল, মুখেব বাহিরের ঢুই পার্খ্ব। 
ক্ষরণ (9৫০:০:107)--দেহের যন্ত বিশেষ হইতে আাব। 
গলনলী (18052) -শ্বাসনলী । 
গুটিক1 (7:01১০101)-ক্ষুদ ক্ষুদ্ধ গোলাকার ও পীতাভ ধূসরবর্ণ 
পার্থ। সচবাচর ক্ষত বোগে এই পদার্থ সঞ্চিতহয় । 
গুলক সন্ধি (0]৩)--পাষেব গণাট । 
খ্তহা (4১০৪০)--মলদ্ার । 
গ্রীৰাপৃষ্ঠ (০০০/০০--৫ পৃষ্ঠা চিত্র দেখ । 
গ্রন্থি (5199) মাংসপিও ।  ইহাস্পর্শ করিলে রঙ্জ বা কচডড়ার 
স্তায় বলিযা বোধ হয! এই সকল মাংসপিগু 
হইতে বস নির্গত হয়। শরীরের ভিন্ন ভিত্ন 
স্থানে এই গ্রন্থি দেখা যাস 
চক্ষুগহরবের উদ্ধ (3067-0101051) 
চক্ষুগহ্ররের নিন্ধ (589-0975121) 





) ৪৯ পৃষ্ঠায় চিত্র দেখ । 
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চাতুর্ক (0987452)--তে জর প্রতিবার চতুর্থ দিবসে আবির্ভ.ত হয়। 

জরায়ু (06785) গর্ভাশয়। প্রসব হইবার পুর্বে সম্ভান যেখানে 
থাকে । 

জরাযুকুহ্থম্য 0215০০০৫০)--কুশ । গর্ভাবস্থার এই ফুল জন্মে! ইহা 
ছাঁবা গর্ভস্থ শিশুর দেহে মাতৃদ্েছের কার্ধ্য 
সঞ্চারিত হখ। 

জলধান (ড০১5০])--যাহ। ধারা জলের উপর দিয়! একস্থান হইতে 
অন্তস্থানে যাওয়। যা । যথা, জাহাজ, স্বীমার, 
নৌকা হতাদি। 

জংঘাক্সীয়ু (0:751)--5৯ পৃষ্টা চত্র দেখ। 

জীবনীশক্তি (ড121115)--ষে শক্তি প্রভাবে আমাদের জীবন ধারণ 
হ9। জাবধশীশাক্তি কমিয়া গেলে শরার নিস্তেজ 
ও অবসম হইয়া গড়ে) 

জ.ভন (520/:3179)-_হাহতোল!। 

ঝিত্ী (190)590, 11৯১৫৩)-জ।লের ন্যায় একপ্রকার শরীরের 
আভ্যস্তরিক আব্বণ। কৌধিক [ঝঝী (০০1 
[910। (0১৪০০)-ষে ঝিজীর ভিতর সুত্র ক্ষুদ্র 
কোৰ দৃষ্ট হয়। তঞ্জমন্ন ঝিগ্নী (101053 
0১১৪০)--ষে 1ঝলীতে হক হুক শৃত্রের ল্যান 
পদাথ দুষ্ট হ। বসারঁঝিসী (£১910999৩ 61559০) 
যে বিল্টুর উপর বষা বা চব্রি সঞ্চত হয়। 
শোম্মক বিল্লী (উএ০০এ৪ 10061005809)--৮ষ 
বি্নটর উপর শ্রেম্মার ন্যাষ একপ্রকার আটালু 
পদার্থ [ৃষ্ট হয। পোশক ঝিলা (3০৮1৪ 
0১৩৪০) 'ঝকাতে মাংসপিও ছৃষ্ট হয়। 

তালু (১৭9৮--সুখের ভিতর পশ্চাচ্া্। 


৩০৩ ইলেছ্টেন-হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা । 








শী 


তালুমুলগ্রস্থি 0:০9511৯)--ষে গ্রন্থিদ্ধয় তালুর লিমে জিজ্বার মসুলের 
ছুই পার্খে অবস্থিত । 

তক (510)--চম্ী। 

তভৌল (32189০৩)-_যাহা দ্বারা ওজন করিয়া দ্রব্যবিশেষে ভার 
নির্ণঝ কবিতে পাব? যাষ। 

তক্দ্ালুতা ():০9515175)--নিদ্রালুতা, নিদ্রাবশে ঝিমাল । 

তামমীনিদ্রা (0০922596959 91০০1)--মোহাবেশ, অজ্ঞানাবন্থা় থাকা, 
দেখিলে বোধ হয় যেন রোগী নিদ্রিত 
রহিয়াছে। 

তড়িৎ (121600107)- বিদুৎ । 

তন্তময় (0107099)--য]হাতে তক্ড অর্থাৎ হৃক্ম হ্শ্ম শুত্রের ন্যায় 
পদার্থ দুষ্ট হয়। 

তৃঃ ডাঃ (গা 1075507)- ভৃতীঘ্র ডাইলিউসন | 

তারতম্য (10০00৪0০০)--কম বেশী । 

ত্রিকান্থি 909০)-_মেকুদণ্ডের নিয়প্রান্তশ্থিত অস্থি। ৫১ পৃষ্ঠার 
চিত্র দেখ। 

দর্শনগায়ু (917০ 2০7৮০) যে স্নায়ুর সাহায্যে দর্শনক্রিয়া সাধিত 
হস্ত খ্রর্থাৎ বাহ] দ্বারা আমরা দেখিতে পাই। 

দাহ (807102)--শরীরের ভিতর যেন জ্বলিয়া যাওয়া; গা জালা 
কবা। 

দ্বাছিক (1০:057)_ঘে জর তৃতীয় দ্বিবসে ভাবি ভরত হয়। 

ধাতু (0:50306797)0)0--শরীরের অবস্থা বা স্বভাব । ধাতু তিন 
প্রকাৰ 2 ঠাণ্ডা কড়। ও মাঝারি 1 যে রোগী গরম 
অপেক্ষা ঠাণ্ডা বেশী সহ্য করিতে পাবে তাহার 
ধা কডা। যে রোগী ঠাণ্ডা অপেক্ষা গরম 
বেশী সন্থ করিতে পারে তাহার ধাতু হ্রাণ্!। 
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যে রোগী গরম ও ঠাণ্ডা সমভাবে সহা করিতে 
পারে তাহার ধাতু মাঝারি। | 

ধাতু 5৩০:০০)--শুত্র, বীর্য । 

ধাহুগত (0925016500221)- যাহা লোকবিশেষের স্বাভাবিক বৰ! 
প্রকৃতিগত, যাহাতে সমস্ত শরীরে '.কোনবূপ 
বিশৃঙ্খলা ঘটে। 

ধাতুদৌর্ববল্য (5৩এ1021 %58200৩95)__ধাতুক্ষরণ জনিত হূর্ব্বলতা। 

ধুসর (97)-__পীশুটে, যাহা দেখিতে অল সাদা । 

নগ্ধ (ৈ25০)-ন্যাৎটে।, আছুড় । 

নাড়ীম্পন্দন (091520107)--হাত দেখিলে নাড়ী কিরূপ চলিতেছে 
সহজে বুঝা! যায়। অবশস্থানুসারে নাড়ীস্পঙ্দন 
কখন ভ্রত, কখন মন্দ বা! মৃছ, কখন সতেজ এবং 
কখনব। নিস্তেজ হয়। ন্নাযুপ্রধান ধাতুবিশি্ট 
ব্যক্তির নাড়ীম্পন্দন অপেক্ষাকত অধিক ক্রত। 
পুরুষের অপেক্ষ। স্ীলোকের অধিকবার নাড়ী- 


স্পন্দন হয় 
প্রতি মিনিটে 

ঘন যতবার নু।ড্রীষ্পদ্দস্/হস়্ 
করণ বা গর্ভস্থ শিশু ১১৮০১৩০7১৫৯ 
শিশু ভেমিষ্ট হইবার সর) .*, ১২০ 
একমাসের শিশু 5 ১২০ 
এক বতসবের ** ১২০--১৩৯ 
ছুই ১১ ০ 5৪০ ৯০--৯৬৫ 
তিন্‌ 5১ বে ৪ ৮০১৬ 
সাত ্ঃ ০ 5৮৪ শ২-৯, 
বার 42 রা দ্ 
প্রৌছাবস্থায়  **, রঃ ২৯৮৭৫ 


২৬ 


চা ইলেক্টোর-হোমিওপ্যাধি চিকিৎসা! 








যৌবনাবস্থায় ,.. রি ৮০০৫ 
বৃদ্ধাবস্থায় রি রে ৮: 
খাদ্য, পানীয়, শ্রম, দিবসের সময়, খতু, স্বানের 
উচ্চতা, শরীরের ভিন্ন ভিন্ন ভাবে অবস্থিতি 
ইত্যাদি কারণ ভেদে নাড়ীস্পন্দন কখন দ্রুত ও 
কখন বুছু হুয়। 

নিরপেক্ষ (৩০০৫1) যাহাতে দেহেক শক্তির কোনরূপ পথিব্র্তন 
ঘটে না অর্থাৎ যাহা ব্যবহাব কবিলে দেহের 
শক্তির কোনবপ পরিবর্তন না টিবা বোগ- 
বিশেষে উপকার হয । 

নিয় ভুমি (০৬ 147945)-ে স্থান চতুপ্পার্সব্তা স্থান অপেক্ষা নিয় । 
জলাভূমি । 

নিঃমিত করা 0২০৪150)--কার্ধে হুশৃ্খলা প্রতিষ্ঠিত করা অর্থাৎ 
উপযুক্ত নিয়মে কাধ্য চালিত কবা। 

পর্ধাভ (04:915518)--সমন্ত দেহ অথবা দেহের শ্বানবিশেষ পড়ির! 
যাঁঞ্মা বা অসাড় হও্ণা। 

পচবিশিষ্ট ($০05:০70ম১ )- বাহ! পচিতেছে বা যাহাতে গচ। 
ধবিষ্বাছে। 

পনঈব 07১9)--পীজরা | বুক্ধাস্থি হইতে কতিপঘ অস্থি মেকদণ্ডের 
সহিত মিলিত হইখাছে। এই জকল অস্থিকে 
পঞ্চব বলে। পেটের ছুই পার্থে নিয়ভাশে 
যে €টী করিয়া জ্বস্ছি দেখিতে পাওয়া যায়, তাহা" 
দিকে উপপঞ্জব বা উপপশু'কা কনে। 

পট্রকমি (105 ৮০) যে কৃমি দেখিতে ফিতার স্যায়। 

পরিশোধন (68020০50০0)--যে প্রক্রিয়া দ্বারা সমস্ত দোষ খণ্ডন 
হইয়া গিয়া স্বাভাবিক অবস্থা উপশ্থিত্ব হয়। 


অভিধাল। ৩৯৫ 


পরিশোষণ (2৮5০706০)-রষ বা রক্ত টানিয়া লওয়া। 

পরিসর (81৮)- বিস্তার, আয়তন । 

প্রিক্রত (01500160)--যাহা চোয়ান হইয্মাছে অর্থাৎ যাহাতে অন্য 
কোন দূষিত পদার্থ নাই। 

পর্যায়ক্রমে ($10507805) একটার পর একটা পালট। পাল 
কবিয়া। 

পরিপাক (012০5607)--খাদ্দ্র্য পাকষস্ত্রে জীর্ণ বা হজম হইয়। 

আীবনধাবণেপযোগী রম ও রক্তে পবিণন্ত 








হওষা। 

গাকাশয় (3699)2০1)--উদবের মধ্যস্থলে ব্কৎ ও প্লীহার মধ্যবতী 
প্রানে পাকাশয় বা পাকস্থলী অবস্থিত] অন্- 
নালী ইহার সহিত মিলিত হইয়াছে । সমস্য 
ভুক্ত দ্রবা এই স্থানে পরিপাক হয়। ইহার লির, 
মুখ, অন্ত বা নাড়ীর সহিত মিলিত হইছে । 

পাচক (115০5৮০)--যাহা! দ্বাব পবিপাক ক্রিঘা সাধিত হয়। 

পাণ্ডবর্ণ (291০7) পাঙ্গ।সব্র্ণ 

পিশ্ত (811০)--ঘকৃ হইতে পিন্ত শিঃসবণ হইযা অন্তর মধ্যে প্রবিষ্ট 
হইযা পবিপাক ক্রিঘাব সাহায্য করে। যন 
তের যেকোষে পিন থাকে তাহাকে পিতাশ 
কহে। যে প্রণালী দ্বাবা [নদ অন্তাত্র নীত হয, 
তাহাকে পিন্তনাশী কহে । পিত্তাশয়ে শিলা 
বা পাতি জন্মিলে উহাকে পিন্তশিল1! কহে। 
পিন্তপ্রধানধাত-শারীরিক লক্ষণ__কুষ্ণ কেশ, 
হবিদ্রাবর্ণ গাত্র, দৃঢ় ও দ্রুত নাড়ী ম্পলন, দড- 
নিবন্ধ মাংসপেশী ইত্যাদি । মানসিক লক্ষণ-- 
অতিরিক্ত বুদ্ধিপ্রথরতা, সহজে উত্তেদ্জত ও 


৬১৪ ইলেক্টে, [হোমিওপ্যাথি চিকিৎস!। 





বিচলিত হওয়া, অধ্যবসায়, সাহস, 'অসমসাহ- 
মিকতা, দৃঢ়চিত্ততা, শ্রতারণ!। 

পুয় 0৮১) প.জ। 

পয়োরস (০171)--পবিপাক ক্রিক্ার সময় হৃগ্ধের ম্যায় একপ্রকার 

ৃ রম বহির্গত হয়। ইহাকে পয়োরস কহে। 

পাললিক (৪8201689)--পাললিক পাকাশয়ের পশ্চান্ভাগে অবশ্থিত। 

ইহা হইতে একপ্রকার রস নির্গত হুইয়! সমস্ত 
তৈলাক্ত পদ্দার্থকে পয়োরসে পরিণত করে। 

পেশী (৪5০০) মাংস! পৈশিক-_মাংস সম্বন্ধীয় 

প্রতিক্রিত্ব! (0২০2০01০০)-__বিপরীত ক্রিয়া বা কার্য । 

প্রতিত্বাত (657০899107)- নিয়স্িত যক্ত্রের অবস্থা নির্ণঘ করিবার জন্য 
অসুলি বা যন্্রবিশেষ দ্বারা উপরিভাগে আঘাত 


অর) 

প্রলাপ 001176519)--আবল তাবল বকা 

প্রঃ ডাঃ চো9€ 150০7) প্রথম ডাইলিউসন | 

প্রকোষ্ঠ (072775৩7)--গৃহ, আধার । (1742) হস্ত, বাহব কনুই 
হইতে অঙ্গুলি ভাগ পর্যন্ত ব্যাপ্ত অংশ! 

প্রিক্স্ুজর 01111915 0০%৩:)--ষে জবে গাত্রের উপর ক্ষুদ্র ক্ষুদ্র ফুস্‌- 
কুড়ি বাহির হুয। 

প্রীহা (901697)--উদ্রের বামভাগে উপ্পণ্তরের নিঘ়ে প্রীহ ক 
পিলে অবস্থিত | 

ফুস্ুস্‌ 0-889)-_কুম্ফুসের দ্বারা শ্বাসক্রিয়া সম্পন্ন হয়। ফুস্ফুস্‌ 
ছুইটী। একটী বক্ষের দক্ষিণভাগে এবং অপ- 
রটা বাম ভাগে অবস্থিত । 

£কফনিল (ছ1০07)-_ যাহাতে ফেন! বা গাজলা আছে। 

বক্ষাবরণ (61৩519)-_ষে ঝিন্লী বক্ষের অন্তর্তগ বেষ্টন করিয়া আছে। 


অতিধাল ! ০৫ 





বঙ্খ (০7০1০)-_ক,চ্‌কি । 

বর্ত,ল (3811)-_বাটুলের ন্যায় গোলাকার পদার্থ । 

বধিবতা (1)6807959)--কালা হওয়া, শুনিতে না পাওয়া 

বস্তি (৮০১) জননেক্্রিয়ের চতুষ্পার্থবস্তা স্থান। 

বসং চেহ)-চর্ব্ি। 

বাহ, বাহিক (15:661091)--যাহ1] শরীরের বহির্ভাগে ব! উপরে 
দেখা বায়। বাহিকপ্রয়ৌোগ-ওষধ বা অন্য 
কোন দ্রব্য শবীবের ভপর লাগাইলে বাস্থিক 
প্রযোগ কনা হয়। 

বাহুল্াফু (3150191 0৩7০০)-_বাহুস্থিতন্নামূ। ৪৯ পৃষ্ঠার চিত্র দেখ। 

বিচ্যুতি (0015219০07০3)0)- স্থানভুষ্ট হওষা। 

বিধ্কাস্ত (০১৮:০১০৫১)-_বিনষ্ট । 

বিবমিষা (ট8.0508)--গা বমি বমি কবা। 

বিমিশ্র 10919099100)--যাহা নানাবিধ পদার্থ মিশ্রিত করিকা প্রস্কত 
হয়। 

বুহদ্ধমন (4১০:০)-_ঘে ধমনী হৃদয়ের বাম কোষ হইতে প্রবাহিভ 
হইয়াছে । 

বৃহতশিরা (৬০77৫ 04৮৭) শিরা দ্বারা অন্যান্য স্থান হইতে রক্ত 
হৃদষে এত হ্য। 

ভ্রণ (0708043)--গর্ভন্ছ শিশু । 

ভ্রণাস্কৃব 0০০০9০)-- প্রথমে যবে অবস্থায় শিশু গর্ভে থাকে। 

উভৈষজ)-ততত (21969138 500৭1০4)--ষে বিদ্যাদ্বারা ওষধের গুথাবঙগ* 
জানিতে পাঞ। যাত্ু। 

ভ্রংশ (েও]1--পতিত হওয়া, স্থানচুযত হওয়া । 

মধ্যান্্র ত্চ, (81১০০০১১)-_অন্ত্রক্রণের ষে অংশে দ্বাদশ'সুলি অন্ত 
€ জড়িতান্ত্র আদদ্ধ খাকে। 


৩০৬ ইলেক্টে1-হোমিওপ্যাধি চিকিৎসা । 


অন্দ (51০%)-_যৃছু, ধীর । 

মাধ্যাকর্ধণ ((:55155090)--ষে শক্তি হারা এক বস্ত আন্য বস্ত্র 
দ্বার আকৃষ্ঠ হয়। 

মাংসান্কুর (07501019007)--ক্ষত স্থানে ক্ষুদ্র ক্ষুদ্র দানার ন্যায় যে 
নৃতন মাংস জন্মে। 

অণিবন্ধ ($$130-_হাতের কবজা। 

মাস্তকরস (55০515)--ঘে বসে সক্ষির (গোইটের) কার্যেব সহায়তা 
করে। 





মিশ্রধাতু (0119০ (671067917070--ষে ধাতুতে রস ও রক্তের 
প্রভাব সমান।॥ 

মুক্ধ ([6501010)-- কোষ । 

মুখবিবর (100১)__গ|লের ভিতর । 

মুত্র (07179)- প্রাব। মুত্রপিণ্ডের সাহাষ্যে উপশিরাস্থিত রক্ত 
হইতে মুত্রক্ষরণ হত্স। মৃত্র মুত্রবহ্ানলী দিয়] 
মুত্রাশয়ে নীত হয়। সুচ্থাবন্থায মুত্রের বণ 
ঈষৎ হরিদ্রাবর্ণ। প্রাতে মুত্র অপেক্ষাকৃত ঘন 
থাকে । 

বিসর্প (275199199)- নারাঙ্গা । 

বিশ্লেষণ (4১0915579)--ষে যে মুল পদার্থের সংযোগে একটী মিশ্র 
পদ্দার্থ উৎপন্ন হয়, উক্ত মিশ্র পদ্দার্থকে সেই 
সেই মূল পদার্থে বিভক্ত করাকে বিশ্লেষণ কছে। 

বিয়োজক (০৪৪৮০) যাহ। দ্বারা শক্তি কমিয়া আইসে তাহাকে 
বিয়োজক কহে। 

বিরেচক (59:৫811/০)-_াহা দ্বারা মল বহিক্কত করা যায়ু। 

বৃঃ ছাঃ (0:54 17512081০55)--কষ্ঠের ছুই পার্শ্ব। ৫০ পৃষ্ঠার চিত্ত 
দেখ। ইহাঠিক কের উপর অবস্থিত। 


অভিধান। ৩৪০৭ 











বিরৃদ্ধি (9:01515৩17৩7)- কোন দেহযন্ত পীড়িত হুইর! বৃদ্ধি প্রাপ্ত 
হুইলে উহাকে বিবৃদ্ধি বলা যায়। 

বুক্াস্থি (9:556-0০০)--যে অস্থি গলদেশ হইতে উদ্রেব উদ্বদেশ 
পধ্যন্ত বক্ষোর্দেশের মধ্য দিয়া লম্বভাবে আসি- 
য়াছে। 

বিটপদেশ (1০:7090/)--মলদ্বার ও মুত্রদ্থারের মধ্যবর্থাঁ শ্থান। 
৫১ পৃষ্ঠার চিত্র দেখ। 

বামুনলন (1190০2)- শ্বাসনলী ৷ 

মৃত্রপিণ্ড (197%)--কটিদেশেব ছুই পার্ছে ছুইটী মূত্রপিও অব- 
স্থিত। মৃত্রপিণ্ড হইতে মৃত্রক্ষরণ হষু। 

মুত্রনাশী (0:৮1%2)- মুত্রাশষ হইতে ষে নালী দিয়! মুত্র বাহির হয। 

মুত্রবহানলী (07০০7) মৃত্রবহাললী ছুইটী। এই নালীর এক 
প্রান্তে মুত্রপিণ্ড ও অপর প্রান্তে মুত্রাশয় আব- 
স্থিত। মৃত্রপিণ্ড হইতে সুর নির্গত হইয়া এই 
নালী দ্বিযা আসিঘা মুত্রাশয়ে সঞ্চিত হয়ু। 

মুত্রাশয় (07002001506) যেখানে মুত্র সঞ্চিত হয়। 

(মদ (1:20--চবিবি । 

মেরুদণ্ড (907106)--শিরদাডা । 

মোহ (০০৪) অভ্ঞানা বস্থা। 

যান্ত্রিক (07৪901০)--যাহ1 দেহের যন্ত্র বিশেষে আবদ্ধ। 

যুবক্ষারযান ক 10০০1১)--বায়ুৰ উপাদান বিশেষ। 

যোজকত্বক্থ (০০7)40০0৮০)-- থে শ্লৈম্সিক বিরী অক্ষিপুটের অস্ত- 
ভাগ ও চচ্ষুর সন্ুখভাগ ব্যাপিয়! আছে। 

যোজকত্বগৌব (0০2)577505105--যোজকত্ৃকের প্রদাহ । 

বকৃৎ (7:৩7)--উদবের দক্ষিণ পার্শ্বে উপপঞ্কেের নিযে বকৃং 
অবশ্ছি' 


৩০৮ ইলেক্টে- হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা । 


সা কি 





রঙা (5০.8০-_বক্তের জনীত্র অংশ, যে রস শবৈস্মিক বিসী হইতে 
নির্গত হয়। 

*বক্টপ্রধানধাত (27)25105 210209120)909--যে ধাতৃতে রক্ত প্রধান 
বাপ্রবল। ধে ধাতুতে ঠাণ্ডা যত সহ হয, গরম 
তত সন হয় না। 

বক্তসঞ্চয়ু (0905651107)- দেহের কোন স্থানে রক্ত সঞ্চিত হওয়া । 

রক্তাশয় (81০০৭ ৬৫৩৪০]৯)--যাহাতে বক্ত থাকে ৷ যথা) শিরা, উপ- 
শিরা ইত্যাদি । 

বক্জসঞ্চালন (0110০019001 91 0]0 019০99)-- রক্ত সমস্ত দেহের মধ্যে 
সঞ্চালিত হথ্যা| জুদয় হইতে রক্ত ধমনখীব 
মধ্য দিস্বা সমস্ত শবীরে চালিত হয এবং শিরা 
দিয়া পুনবায় হদয়ে প্রত্যাবর্তন করে। দুস্‌- 
ফুসের মধ্য দিয়া রক্ত সঞ্চালন হইবার সমন 
বাযুর সংস্পর্শে সমস্ত বক্তদোষ কাটিয়া হায়। 

বজঃআাব (31005059110) স্ত্রীলোকের ৃতুকালীন রন্তআব । 

রসকোধষ (911151০৯--চন্্ব ও শ্লৈষ্মিক বিল্পীব ভিতর অবন্থিত 
ক্ষুদ্র ক্ষুদ্র রমস্রাবী কোষ। 

রসগ্র্থি (1750701750০ 21474৯)--ষে ম্মস্ত গ্রন্থি দিয়া বস নিঃত 
হস্ত 

লঘুপাক (1161)0)--যাহা হজে পারিপাক করা ষায়। 

ললাট (0০:91১০94)-_-কপাল। 

লাল] (১411৮9)--থুতৃ। লালাগ্রস্থি (5511521 £120)--ঘে সমস্ত 
গ্রন্থি হইতে লালা নিঃস্ত হয়। 

শারীর-তত্ববিদ্যা__(01,/5101০2)--ঘে বিদ্যা শিক্ষা করিলে সমস্ত 
দেহযন্ত্রের কার্ধ্য অবগত হওয়া যায়। 

শল্য (11116575)--শ্লা) চৌোচ। 


অভিধান ] ৩৭৯ 





শক্ত 3০০) আইস 

শত্ঘ (160)01০)--রশ,। ২ 

শলাকা (০:০১০)-_ঘে যন্ত্রের দ্বারা ক্ষত স্থলের গভীবত1! ও পরিষর 
নির্গীত হঘ। নম্য-শলাকা (3০০৩16)--মুত্রনালী, 
সরলান্ত্র, ফোনি ও অন্রলালীর মধ্যে এই শলাকা! 
ব্যবহার হক । ছিদ্র শলাকা (08070161)-- 
এই শলাকা মূত্রনালীর ভিতর প্রবিষ্ট করিলে 
সহজে প্রত্রাব হয় । 


শিরোঘুর্ণন (৬০৮৫০)--মাথা। ঘুব৭। 

শ্রিঃশূল (176৪9০০)-- মাথাব্যথা! 

শিশ্পতল (0:০12)--ক,চ.কি। 

শুল (6530)--তীত্র বেদনা। 

শোথ (137025/)--ফুলা, উদ্দরী । 

শ্বাসকচ্ছ, 095907০১2)--শ্বাস লইতে ও ফেলিতে কষ্ট । 

শ্বারধন্ত্র ০50১1796915 01873)--ষে সকল যন্ত দ্বার শ্বাসকাধ্য 
সম্পন্ন হয়। বাধুনলী, শাধাবানুনলী, কুন 
ফুস্‌ ইত]াি শ্বাদ যন্ত্র। 

শ্েম্বা 02110577)--কফও ঠা, সর্টি। শ্লেষ্সার অবস্থা দেখিস! 
অনেক স্থলে রোগ নির্ণ” কবিতে পার] যান। 
নৃতন ব্রন্কাইটিষেব প্রথমাবস্থায় কোন কপ 
শ্রেশ্বা নির্গত হয় না; দ্বিতীয়াবস্থায় প্রবল প্রদাহ 
উপস্থিত হইলে স্বচ্ছ, চটচটে ও হৃত্রব শ্নেদ্া 
অভি কষ্টে বহির্গত হয়। কখন কখন এই 
শ্রেম্বার সহিত রক্ত চিহু দৃষ্ট হয। ব্রন্কাইটি- 
সেব শেষাবন্থায় গ্রেম্বা গা ও পীত বা সবুজ 
বর্ণ হত» এবং সহজেই উঠে। পুরাতন ব্রনৃ- 


১০ ইলেক্টে, 1হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা । 


শশীীশীশী শিশু ২ পরপীশিশাীশাটী 





কাইটিস্‌ রোগে শ্রেম্বার অবস্থা নিয়ত পরি- 

বর্তিত হইতে থাকে। নূতন নিউমোনিয়া 

বোগে শ্রেম্মা চটচটে ও ঝলের ন্যায় কৃষ্বণ 

হঘ। এই বোগে অত্যন্ত প্রবল প্রদাহ উপ- 

স্থিত হইল শ্রেক্ষা সাল্ত্র অর্থাৎ হড়হড়ে হয়। 

শুটিল ক্ষঘকাশবোগে শ্রেম্বাতে ক্ষুদ্র হু 

শ্বেত অথবা পীতবর্ণ মাৎসগুটিক1 দুষ্ট হয়। 

ক্ষযকাঁশ রোগেব শেষাবস্থায় ফুস্কুদে ন্ত 

উপস্থিত হইলে, অল্প সবুজ অথবা পাট.কিলে 

বমেৰ এ£েক্স! নির্গত হয়। এই শ্রেম্বা পাঞ্ে 

রাখিলে উচ্ভাব নিয়ে টাকার আকারে সঞ্চিত 

হইতে থাকে। 

সন্দি।09170)--গাইট | 

সরলান্ (0১০০৫0৯)_-৩ছাদেশের লিকটবস্তাঁ অন্ত্র। অন্্র দেখ। 

সংস্গষ্ট (২140)-_যাহার সঙ্ঠিত্ত সংস্পর্শ বা যংঅব আছে। 

সহকোচক (500779007৮১ যাহা দেহের শ্থানবিশেষ আবদ্ধ বা 
সংকুচিত কবিযা বাথে। 

অহক্ষোজক (295161৮০)-_-বাহাতৈ শবীবেব শক্তি বুদ্ধি করে তাহাকে 
সংযোন্ক কহে । 

সাময়িক 0১০7191০1)--যাহা এক সময়ে উপস্থিত হয়! 

হববাসার 05115 96৮100 ১ হারার অর্থাৎ মদেব সারভাগ, 

শ্পিবিট | 

জুত্রকমি (0702৫ 0700)--যে সকল কুমি দেখিতে সুতার স্থায়। 

হাত্রোপাস্থিময় (710:০-08:015100949)--যাহ!তে তস্ভ ও উপাস্ছি 
দুষ্ট হয়। 

হুক্ধ (10) কু, সরু । 


অভিধান । ৩১৯ 


শশা 


দেবনীপন্ধি (59216551 56৪1৪) মাথাব যোড়। 

লাযুমণ্ডল ( ০০৫৪ 5550 ১ শবীরম্থ সমস্ত আায়ু। লায়ু 
(০:৮০ )--শুক্ষ সুক্ষ সুত্রের ন্যায় এক প্রকার 
পদার্থ আমাদের সমস্ত শরীয় ব্যাপিয়া আছে । 
এই সকল স্ুত্রন্থাবা ম্পর্শজ্ঞান ও ইচ্ছ। সঞ্চার 
হয়। ফেব্রিফিউগো অধ্যায় দেখ। 

ন্নাযুকেন্স 0২6৮0 ০০০0০১)--ষে সকল স্থানে কতিপদ্ব স্নায়ু একত্র 
মিলিত হইয়াছে। 

স্মৈহিক স্বাযু (77581135116)--৪৯ ও ৫৯ পৃষ্ঠার চিত্র ও ফেব্রি- 
ফিউগো অপ্যাম্ দেখ। 

ন্নীযুবর্ত,ল (5০19 1)1৯০১)--কডা, ৪৯ পৃষ্ঠার চিত্র দ্বেখ। 

স্বাধুপ্রধান ধাতু € মিওযছ০০৪ (62000700000 )--ঘে ধাভৃতে নায়ুর 
কাধ্য অর্থাৎ বায়ু প্রবল, বেয়ে ধাত। 

সবপ্ন-সঞ্চবণ (9০1702075011977)--দাত্রিকালে স্বপ্পের ভবে ইতস্ততঃ 
ভ্রমণ ও কার্ধ্য করা। নিদ্রাভঙ্গ হইলে রোগীর 
স্বপ্রেব কথা কিছুই মনে থাক্ষে ন1। 

স্থিতি-স্থাপক (1550০) খ্বাহা নত কবিলে নত হইয়া যাক্স কিন্ত 
ছাড়িযা দিলেই পুনবায পূর্বের অবস্থা প্রাপ্ত হয়ঃ 
তাহাকে স্থিত্তিম্থাপক কহে । 

স্পর্শ সংক্রামক (০০0৫1089)-ষে রোগ স্পর্শ করিলে সুস্থ ব্যক্তির 
পীড়া হয়। 





স্বতঃপ্ররৃত ([050100190)-যাহ] আপনা আপনি হ়্ু। 
শ্থ্যনিক (05০০51)-_যাহা। স্থান বিংশিষে আবদ্ধ থাকে । 

স্ফোটক (3০78)--ফোড়।। 

হনুত্তত্ত ([.০০৮-)০৮)--দীতকপাটি লাগা, চোয়াল ধরিয়া যাওয়া 
ছাইপোম্নসিস্‌ [85৮০81৩০৩৪--৫০ পৃষ্ঠার চিত্র দেখ। 


৩১২ ইলেক্ট্যো- হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা 





সার 


হাইপোতামিক পিচকারী (852০3৫:71০ 95:178৩)--ষে পিচকারী 
দ্বারা চর্ম্বের নিম্নে জালবৎ বিল্লীতে ওঁষধ প্রয়োগ 
করা যায়। 

হৃদয় (66216) বক্ষের বাম ভাগে বামস্তনের দক্ষিণপার্খ্ে দয় 
অবশ্থিত। যে ঝিন্রীতে হুদয় বেষ্টন করিয়া 
আছে তাহার নাম হধাবরণ ( 2০7129৮0182 ) 1 
ষে ঝিল্লীতে হৃদয়ের অত্যন্তর ভাগ বেষ্ট 
করিষা আছে, তাহার নাম জদস্তরবেষ্টন 
(539০8101015) 1 

হৎ্স্পন্দন (৮910150০0০1 0১6 07০96) "বুক ধড়ফড়, কর!। 


বাদী ০ তীর 


সম্পূর্ণ । 


রোগের ভালিক। 


ঘ 
অক্ষিপুটের উপর ক্ফোট কাণু ১৩৯ 
অক্ষিপুট প্রদাহ ১৮৭ 
অচলসন্ধি বাত ১৩২ 
অজীর্ণ ২০৫ 
আঅঙচ্ছেদ ২৮৯ 
অগ্ডাধার প্রদাহ ২৭১ 
আধার শোথ ১৩৪ 
অনিদ্রা ১৭৬ 
অন্ননালী প্রদাহ ২০ 
অব্রপ্রদাহ ২১৩ 
'অন্প্রদাহ, 

সাময়িক ২১৬ 
কগ্্রবুদ্ধি ২২১ 
সন্রশল ২১৫ 
অল্পাবরণ প্রদাহ ২১৪ 
অন্ত্রের ক্ষয়রোগ ২১৪ 
ঘাভ্রের 

হূর্ব্বলত। ২১২ 
জআবিরাম জর ১২৪ 
অন ২০১ 
কুচি ২০২ 
অরুচি, স্ব ছে ২৭৭ 
অর্কাখাত ৯৭৩ 


অন্ধ শিরঃশুল না 
অর্বদ ১৪২১ ১৫৩ 
» বেদনা হীন গ্রন্থিসস্ত ১৫৫ 
» ব্হুপাদবিশিষ্ট, কর্ণের 
ভিতর ১৯৪ 
»১ বহুপাদবিশিষ্ট 
জরামুতে ২৬১ 
অর্শ ২৩২ 
অশ্রু নালীম্গত ১৪৬ 
অশ্রুপাত ৯৮৫ 
অশ্মারা ২৪০ 
অস্থিক্ষয় ১৫৩ 
অন্থিপ্রদাহ ১৫৩ 
অস্থি বেষ্টনী প্রদ্ধাহ ২১৪ 
অন্থি বিল্লী বিস্তৃতি ২৪৩ 
অস্থি পীড়া, শিশুর ১১৫ 
অস্থি ২৮৯ 
আআ 
আক্ষেপ ১৬৮ 
» পাকস্থালধর ২০$ 
» মাংসপেশীর ১৬৮ 
» সাময়িক বা পুরাতন 
পেশীর ১৬৯ 
1) ন্বীক্ববীয় ১৬২ 


আঘাত ২৪০/২৯২ 
» জনিত বাহুতে বেদনা ১৬১ 
'আঙগুলছাড়া ২৮৪ 
আধকপালে ১৬১ 
আমরক্ত ২২৪ 
আমাশন ২২৪ 
আরক্তজর ১২৭ 
'আলোকাতক্ক ১৮৫ 
ইনফুয়ে্ত। ২৬২ 
উদরাময় ২২৪ 
উদ্দরী ১৩৩ 
উদ্ধারের পীড়। ২১২ 
উন্নত বটিক! ২৮২ 
উন্মাদ ১৬২ 
এ 
একশির! ১১৩ 
ও 
ওলাউ?1 ২২৫ 
ক 
কটিবাত ২৪৪ 
কড়া ২৯১ 
কটি ন্বাযুশূল ২৮৯ 
ক ১৯৪ 


কণ্নালীপ্রদাহ, উপদ্ংশখ" 


জনিত হ৬* 


» পুরাতন ২৫৯ 
কালীর পুরাতন ক্ষত- 

সঞ্চার ২৫১ 

কণগ্রদাহ ১৯৮ 

কর্তন ২৮৮ 

কর্ণশূল জা 


কর্ণপ্রদ্যাহ ও পৃযশ্রাব ১৮৮ 


কর্ণমূল প্রদাহ ১৯০ 
কর্ণ হইতে রক্তত্রাব ১৮৯ 
কর্ণের ভিতর বহুপাদ বিশিষ্ট 
অর্ধাদ ১৯০ 
কর্ণের ভিতর শক ১৮৯ 
কর্কট ১৪২ 
কাটিয়া! যাওয়| ২৮৮ 
কামোমাদ ১৬৩,২৭২ 
কালশির। ২৮৪ 
কাশি ২৫ 
» দুংড়ী ২৫৮ 
কিণ, ২৯১ 
কুজিত কাশ ২৩৪ 
কুষ্ঠ ২৮৫ 
কৃত্রিম বিলীর প্রধাহ ১৯৯ 
কৃষি ২৩০ 
কশত! ১১৮ 


কষ্ট রেচন বা বমন হ্হগ্র 


কেশহীনত! 
কোষ 
কোষ বৃদ্ধি 
কোষ্ঠবন্ধ 
ক্ষত 
ক্ষয়কাশ 
গুধাতিশধ্য 
ক্মীণদৃষ্টি 


খোস 


গণ্মালা 
গণডরোগ 
গগ্ুস্ফীতি 

গর্ভ, মিথ্যা 
গর্ভআব 
গলকোষ প্রদ্ধাহ 
গলগ্রন্থি স্কীতি 
গলপ্রদ্া্‌ 

গাল ফুলা 
গাবমি বমি 
কটন বায 

গুহ গুটিকা 
খহাভ্রংশ 
গোদ 
গোমসহুর্ধ্যাক্ষেপ 


৬/০ 


১৮১ 


২৬৭ 
২২৩ 
১৪৪,২৯২ 
২৫৩ 
২০২, 


১৮৩ 


২৮২ 


১১৫১ ১১৭ 
১৫৪ 
১৯৬ 
হগ৫ 


গ্রন্থি ও বিল্লীতে রক্তসৃঞ্চয় ১১৯ 


গ্রন্থি প্রদাহ ১১৭ 
গ্রীবা-স্তক্ত ২৪৪ 
খঘ 
ঘুড়ি কাশি ২৫৮ 
ভাণ 9৯১ 
চ 
চক্রাকৃতি চিহ্ু ২৮৪ 
চর্ম ২৯৬ 
চর্ন্মনিবদ্ধ কর্কট ১৪৫ 
চিন্বোম্াদ ১৬৩) ২২০ 
চুলকণ! ২৮২ 
চোচফুট! ২৮৫ 
ছ্‌ 
ছানি ১৮৪ 
জ 
জরায়ুতে বহুপাদ বিশিষ্ট 
অর্ধ.দ ২১ 
জরায়ুতে রকতসঞ্চয় 
ইত্যাদি তং 
জরায়ু প্রদাহ 
গ্সবখন্তে ২৭ 
জবায়ু বিগলন ২৭৩ 
জরায়ু ভ্রংশ ২৬৯ 
জরাযু শূল ২৬৯ 
জরায়ু শোথ ১৩৪ 


জল নিমজ্জন 
জল দোষ 
জলাতক্ক 
জানু 

জানু বেঘন! 
জিহবা 
জিহ্বাধরোধ 
জব 


ভিপথিরিয়া 


তাড়িতাবেশ 
তাশুব রোগ 
তালুতে বছপাদ বিশিষ্ট 
অর্বদ 

তালুষুল প্রদাহ 
তভোৎ্লামি 
ত্বচ্ছাদ্ঘন 

দূ 
দক্ষিণ পার্থ বেদন! 
দগ্ধ ব্রণ 
দ্র 
দস্তনালী ক্ষত 
দৃস্তমাড়ী ক্ষত 
দস্তরোগ 
ঘস্তশূল 


২৯১ 
২৬৭ 
১৭৯ 
২৯১ 
১৬৯ 
১৯৩ 
১৯৭ 
১২০স১২৮ 


১৭০ 
১১২ 


১৯৬ 
১৯৬ 


১৭৩ 


১৬০ 
১৩৭ 
২৮১ 
১৯৩৬ 
৯১৪১ 
২৯৩৬ 


৯৬০ 


দস্তোপগম, শিশুর 
কষ্টকর 

ঘহন 

দাঁত কপাটী 

দুগ্ধ 

দুপ্ধশ্নাৰ অতিরিক্ত 
দৃষ্টিহীনত! 
দৌর্বল্য 
দৌ্ববল্য, হস্তের 
দ্বিদর্শন 

ধূ 
ধনু্স্কার 
ন 

নখস্পচ 

নাঁড়ী স্টীতি 
নারাজা 

নাসিকা ক্ষত 
নাসিকাস্ডি বেন! 
নাসিক হইতে 

রক্তস্রাব 

নালী ক্ষত, রমদোষজ 
নিউমোনিয়া 

নিম্ন বটিক! 
নিশ্পেষণ 
নেত্রার্কা,ঘ 
ন্যাবা 


১৯৭ 
২৮৯ 
১৭০ 
২৭৭ 
২৭৭ 
চ৮াখ 
১৯৮ 
২৮৭ 
১৮২ 


৯৬৭ 


২৮ 
২৬। 
২৮ 
১৯৩ 


১৬০ 


১৯৯ 
১৪০ 
২৫১ 
২৮৯ 
২৯২. 
৯৮৩ 


২১ 


পক্ষাঘাত 

পদ 

পদৃতল 

পরিপাক 

পাকাশয় কর্কট 

পাকস্থালীর আক্ষেপ 
বিস্তার 

গাকাশয় শৃল 

পারোগ 

পাতরি 

পাললিক প্রদাহ 

পাঁচড়া 

পিত্তশিল! 

পুড়িয়া বাওষা 

প্রদ্নব 

প্রদাহ 

প্ররোহিকা 

প্রসব 

প্রসব বেদনা, কষ্টকর 

প্রসব বেদনা বরোধ 

ল্লীহা প্রদাহ 

গ্লীহার পীড়া 

প্লরিসি 


ছুস্কুস্‌ পচন 


১৭২ 
২৯০ 
২০৯১ 


২০৬ 


২৮২, 
২১৯ 
২৮৯ 
২৭০ 
১২৩ 
২৭৯ 
২৭৪ 
২৭৫ 
২৭৫ 
২২৩ 
২১৩ 
৫২ 


৫৩ 


ফুস্ফুস্‌ প্রদাহ ২৫১ 
.ফুস্ফুদ্‌ রোগ সমন্বিত 
সম্যক ২৫২ 
ফুস্ফুমাবরণ প্রদাহ ২৫২ 
ফুস্ফুসের কর্কট 5১৪৫ 
ব 
বহ্ষঃশূল ২৬৫ 
বক্ষঃশোথ ৯৩৫ 
বজ-সন্ধি প্রদ্ধাহ ২৮৭ 
বধিরত1 ১৮৯ 
বন্ধ্যত্ব ২৭৬ 
বমন, বক্ত ২৫৫ 
বমন, সামঘ্সিক ২৯২ 
বসস্ত ৯২৮ 
বহুমুত্র ২৩৬ 
বাকৃকুচ্ছ ) ১৭৩ 
বাকৃশক্তি হখনতা ১৭৫ 
বণজা হওয়া ২৭৬ 
বাত ১৩৪ 
খাত বেদনা ২৫৮ 
বাত রক্ত ২৩২ 
বাত, সন্ধি প্রদাহবিশিষ্ট ১৩১ 
বাধক বেদন। ২৭৬ 
বায়ুনলী প্রেদাহ ২৫৬ 
বাযুস্ফীতি ২৫৬ 
বালাশ্থিবিকৃতি ১১০১ ২৪৩ 


বিতযিষ। 
বিষকণ 

বিষাক্ত দ্রব্য ভক্ষণ 
বিসর্প 

বুক জলা 

বুক রোগ 


বেদন। 

» অস্থি বেষ্টনী 

» দৃক্ষিণ পার্থ 

» বাম-পার্খে 

» বাহতে আঘাতজনিত্ত 
» বুগ্কাস্থির উদ্ধীতাগে 

» ব্াত্রিভূত 
ব্রণ 
ব্রথকাইটিদ 


মৃক্রিকাদংশম 
মচ.কান 
মত্তাবস্থা 
মস্তিদ্ষ দৌর্বল্য 
মন্থিদ্ধ 

প্রদাহ 
অত্তিক্ষাবরণ প্রদ্থাহু 
মস্তিষ্কের কোমলতা! 
মস্তিকোদক, 
মধ্য দ্রোহ 


18৪ 


২৯২ মধ্যান্্রতচ গ্র্ি প্র্দাহঘ ২১৪ 


১৩৬ মস 
১৩৬ মাড়ী প্রদাহ 
২৮১ » সংকোচ 


২০২ মাথার খুলিতে বেদন! 


১৯৫২ মাদাত্যয় 


১৫৬ মাদকদ্রব্য সেবন জনিত 


১৫৯ অনুস্থত! 


১৬০ মানসিক ও শারীরিক 


টি দৌ্ববল্য 
১৬১ মাংস পচন 
১৬১ মিথ্যা গর্ভ 
১৫৯ মীন বন্কিকা 
২৭৯ মুখক্ষত 

২৫৬ মুখবিবব প্রদাহ 


১৮৪ 
১৪৫ 
১৯৭ 
১৬০ 
২৭১ 


১৭১ 


১৬৩ 
১৩১ 
২৭১ 
৮৩ 
১৯৫ 
১৯৪ 


মুখবিবৰে পচবিশিষ্ট ক্ষত » 


২৮৫ মুখে বিজাতীয় গন্ধ 


২৮৮,২৯২ মুচ্ছ? 


১৭১ মুত্রগ্রন্থি 


৯১৮ মুত্রত্যাগ, অনিচ্ছা! প্রবৃত্ত 


মুত্রাবরোধ 
১৩৫ মুত্রাশয় প্রদাহ 
১৬৫ ম্ব্দীরোগ 
১৫৬ মেদরোগ 
১৭১ মেকদণ্ড প্রদাহ 
২৮০ মেরুদণ্ডের কর্ট 


২৪১ 
৯১৯ 
২৩৫ 
২৩৭ 
২৩৭ 
২৩৮ 
১৭৭ 
১১৪ 
২৪২ 
5৪৫ 


মেকদতের বক্রতা 


নেহ 
মোহ 


কত পীড়া, 
বক্কৎ পাকাশর প্রদাহ 
ধকৎপ্রদাহ 
য়জ্পূল 
যক্কতের কর্কট 
খন্কাতে রক্ত সঞ্চত্ধ গু উদ্রী 
যক়তের উপর অর্ধ 
যোজকতবগোধ 
» উপদংশল 

ঘোনি প্রদাহ 

যর 
রক দোষ রোগ 
রক্ত বমন 
কবজ প্রআধ 
রক্তআব 
রজ হীনতা 
রজঞার্বদ 
রক্ষোতকাশ 
রজঃকৃচ্ছ, 
রজোনিবৃত্বি কাল 
রঙ্জোবস্ক 
রয়গ্রস্থি প্রদাহ 


[55 


২৪৩ ঙ্ল 
৪১২৩৮ লালা গ্রন্থির পীড়া 
১৬৭ লালানিঃসরণ 

শা 

২১৬ শল্যবেধ 
২১০ শিরাক্ষত 
২১৯ শিবা প্রদাহ 
২২২ শিরান্্ীতি 
১৪৪ শিরোঘূর্ণল 
২১৮ শিরঃশুল 
২১৮ শিও বিহ্চিক] 
১৮৪ শীতন্ফোট 
১৮৫ শীতাদ 
২৭১ সূল বেদনা 

শুক্রক্ষরূণ 
১১০ তভ্রপাদ 
২০৩ শোথ 
২৩৯ শ্বাষকাশ 
১১২ শ্বাঘরোধ 
১১০ শ্রীপ্ধ 
১৫৪ ন্‌ 
২৫৫ জঅন্ধিবাত 
২৭৩ জন্ধিশোথ 
২৭৪ জন্যাস 
২৭৩ সরলান্ত্র ভংশ 
৯৯৭ অর্ধি 


২১৮ 
১৯৫ 


২৮৪ 


২৯১ 
১১৩ 
১১৩ 
১৬৭ 
১৬০ 
২৩৬ 
২৮৫ 
২২৬ 
হব 
২৬৮ 
২৭৭ 
১৩৩ 
৫৫ 
৫৫ 
২৮৩ 


১৩১ 
১ 
১৬৬ 
২৩৪ 


ই) ১৯ 


সর্দি গরমি 

জর্ধবান্গশোথ 

সাগলাল মৃত্র 

সামুদ্রিক পীড়া 

সবক 

হৃতিক জর 

স্তনের কর্কট 

স্তন 

স্তন হুষ্ধে অকুচি 

স্থান চ্যুতি 

ন্বামুশুল 

স্সায়বীয় আক্ষেপ 
% সংকোচ 

স্ফোটক 

স্ফোটকাণু 

গ্বর সঞ্চরণ 


১৭০ 
১৩৫ 
৩৭ 


সপ দোষ 
স্বরশোপ 
স্বাদ 
সংক্রামক রোগ 
হ্‌ 
হনুস্তত 
হরিৎপীড়া 
হাড় ভালিয়া যাওয়া 
». অরিয়া যাওয়! 
হাপানি 
হিকা। 
হিষ্টিবিয়! 
হুদয় 
হৃদয়ে শোথ 
হর্দাবরণ শোথ 
হাস 


১ 


২৬৮ 
২৬১ 
২৬১ 


১৭৬ 
১১১ 
২৮০৭ 
২৮৯ 
২৫৫ 


১৬৪ 
২৬৩ 
১৩৪ 
৬৫ 
৯১৫ 


00772757777 
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বটব্যাল এণ্ড কৌঁৎ 


২।২ নৎ কলেজ হ্রীট, কলিকাতা! । 
ইলেক্টেহোমিওপনাথি উষ্ধ ও পুভ্তকের 


মুল্যের তালিকা] । 
পর্র। সুলভ মূল্যে কেবল মাত্র বিশুদ্ধ ও সর্বপ্রকার দোষ- 
বহি উষধ বিভ্রীত হয। বোগেন বিস্তাপিত বর্ন! লিখিলে 
ব্যবস্থাপত্র এবং ক্ষুদ্র ইংবাজী ও বাক্সাল| ইঃ হে: চিকিংসা-পুস্তক 
বিনাদূল্যে ও বিন! ডাককমাত্লে প্রেবিত হয। 
বটিকা। 
বড টিউন ১০, ভোট হিউব ॥/০, জর্ধ টিউন 191 
ইলেকিসিটি। 
ছোট বোতল ৩২, বড শিশি ১২) ছোট শিশি 5 
মলম । 
আধ আউন্স ॥০, এক আঃ ৭০, চই আঃ ১0০, চার আঃ ২।* | 
পুত্তক। 
ইলেক্ে হোমিওপ্যাথি গ্রহচিকিৎ্সা ॥*। ম্যাটিতত্ব বা 
ইলেক্জট। হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা ও তৈষজ্যত ২২। 
বাকল । 
নৎ ১--১২টী অদ্ধ টিউব 511 নং ২ _১৬টী ভর্দী টিউব ও 
৫টা ছোট শিশি ইলেিসিটি ৯২। নখ ৩-৪টা বড় টিউব, ২৮টী 
অন্ধ টিউব ও ৫টা বড়শিশি ইলেঈ,মিট ও একখও ম]াটিতন্ব ২০২ 


বিবিধ চিকিৎসোপযোগী জুব্যের মুল্যের তালিকা ও বিক্রয়ের 
নিয়মাদি ক্যাটালগে দ্রষ্টব্য । 


ওষধাদি ভিঃ পিঃ ডাকে প্রেরিত হয । 


পপ পাপ 


শি শি 


ইলেক্টো!-হৌমিওপ্যাথিক 
ন্বিছতীভলল্ত ॥ 


উদ্দেশ্ট_-অনুপগুক হাস্তে ইলেক্টে হোমিওপ্যাথি চিকিংার 
অপব্যবহৰ নিনাবিত ও এই চিকিৎসা যে অনানা চিকিংসা 
অপেক্ষা উৎকষ্ট তাহ! শিক্ষাদ্ধাবা প্রতিপন্ন কবাই এই বিদ্যালথের 
মুখা উদ্দেশ্য! 

সময ।--প্রতি মঙ্গল ও শুক্রবার বাত্রি ৭টা হইতে ৮ট পর্যন্ত 
বিদ্যালবে শিক্ষা দেওষা হয । 

ছাত্র ।--এই, কবদ্যালযেন ছাত্রগুলি দুই শ্রেণীতে বিছ ক-_ 
লিনিত এ ইক্ফাবীল। ইচ্ছাত্বীন ছাব্রপিগক্ষে গার্তস্থ-চিকিঘসো- 
পমোগী ও নিঘামত ছাত্রদিগকে চিকিংসেোপাযাপী জর্ধপ্রকাব বিষঙ্গে 
শিক্ষা প্রদন্থ হষ। 

আখ্যবন-কাল ।-এই ন্দিযালদ অপাদন-কাল এক বংসক্ব 
বৎসলান্দে নিষমিত ছবারদিগের পরীক্ষা ভই/ন এলহ যাহাবা পৰীক্ষা 
উত্তীর্ণ হইবে াজাদিনকে প্রশংসাপত্র প্রদ্গ হইবে । 

বেতন ।- বিদ্যালয়ের নান নির্বাহ কনিশাব জন্য প্রতি নিষ- 
মিভ ছাতকে ৯২ উাকা নাদিক বেতল দিতৈ হইবে। বেতন 
ইতবানি মানের প্রথম দিবসে দেয। 

পুর্ন-শিক্ষা 1 ইলেক্ট্ো- ছোমিওপ্যাথিক নিদ্যালযে যে সমস্ত 
চির পঠ কৰান্‌ হইবে বে ছাত্র তাহা লু.সাত অক্ষম বলিবা বোধ 
হইবে তাহরক বিদ্যালদে নিমুক্ত কৰা হবে নাঁ। 

পৃস্থকালঘ ।-_-এই নিদ্যালশেব দি হ একটা পৃগ্চকালষ স্থাপিত 
আছে। অঙ্গে ৫২ টাকা জম। ও বাখি+ চাদ] ২. টাকা দিলে প্রতি 
ছার ও ইলেক্টে।া- হোমি ওপ্যাথি-চিকিত্যাসুবাগী ব্যক্কি পুস্তকালঘের 
যাবভী় পূক্থক পাঠ কবিতে পাবিবেন : 

শিক্ষাবস্ত ।--কলিকাতা হাই নং কলেজ গ্রীটে ওব1 জানুয়ারি 
৯৮৯৬ তারিখে এই বিদ্যালয়ের শিক্ষাকা ধ্য আরম্ত হয়ু। 


২।২ নং কলেজ গ্রীট, ও 
1 বটব্যাল এণ্ড কোং। 


কলিকাতা। 


